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A  MONSIEUR 


DE  LA  MARTINIERE , 

Confeiller  d’Etat,  premier  Chi¬ 
rurgien  du  Roi,  Chevalier  de 
l’Ordre  de  Saint-Michel ,  Pré- 
fident  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie. 


Monsieur , 

\ 


Z  E  prix  de  vos  bienfaits ,  dont 
je  viens  de  recevoir  des  marques 
infiniment  honorables  &  pré - 

cieufes ,  efl f  grand ,  que  la  plus 

a  Lj 


vive  reconnoijfance  fuffit  a  veine 
pour  vous  exprimer  mes  fend- 
ments.  Je  me  tais  malgré  moi , 
Monsieur  y  fur  les  obliga¬ 
tions  infinies  que  je  vous  ai , 
puifique  votre  modeftie  m’empêche 
de  les  publier.  Cette  T raduclion 
que  je  prends  la  liberté  de  vous 
offrir  3  &  qui  ne  pouvoit  paroître 
fous  des  aufpices  plus  favorables 
que  fous  le  nom  du  digne  Chef 
de/la  Chirurgie  F  ran  coi fe  y  efl 
une  très  foible  marque  de  ma 
reconnoiffance ,  &  du  très  profond 
refpecl  avec  lequel  je  fuis  y 

Monsieur , 

Votre  très  humble 
&  très  obéi/Taiu 
ferviteur 

Lassas. 


ÙÊÊmÈËmÊÊKÊÊiÊUÊmiittUBÊÊBÊÊUKÊÊKIÊÊK/IÊBIÊÊÊÊÊttÊÊÊHÊitlBIÉItUËËÊÊt 

-  éà  .  |  |  ,  |  h  |  |  |  •  .  ^•-  .  .  ».  -  M  ■  ■» — ■-* 

PREFACE 

DU  TRADUCTEUR. 

Il  eft  inutile  de  faire  l’apologie 
d’un  Livre  ,  quand  on  a  tout  lieu 
de  croire  qu’il  fera  utile  au  Public. 
J’efpere  que  le  Leéteur  trouvera 
dans  celui-ci  des  réflexions  juftes 
&  des  notions  tout  à  fait  nou¬ 
velles  fur  la  curation  d’une  ma¬ 
ladie  très  commune,,  &  fou  vent 
très  dangereufe.  On  eft  fur,  en 
le  iifantj  de  ne  pas  relire  ce  qui 
a  été  dit  des  milliers  de  fois  au¬ 
paravant.  Le  T  rai  té  des  F  raclures 
&  des  Luxations  eft  de  M.  Per- 
civall  Pott,  Chirurgien  de  l’Hô¬ 
pital  de  Saint- Barthelemi  à  Lon¬ 
dres,  ôc  Membre  de  la  Société 
Royale.  Cet  Auteur  eft  déjà 


vj  PRÉFACE. 

connu  très  avantageufement  par 
pluiieurs  bons  Livres  de  Chi¬ 
rurgie  imprimés  depuis  peu.  C’elt 
à  la  fuite  de  fes  obfervations  fur 
les  plaies  de  tête  ouvrage  que 
je  n’ai  point  traduit  pour  des 
raifons  qu’il  effc  inutile  de  dire* 
que  fe  trouve  fon  Traité  des 
Fractures  &  des  Luxations.  La 
Lettre  de  M.  Guillaume  Sharp 
au  Doéteur  Parlons  m’a  paru 
trop  intéreflante,  pour  ne  la  pas 
traduire.  Elle  eft  antérieure  au 
Livre  de  M.  Port ,  qui  n’a  été 
imprimé  qu’en  1768  ;  mais  je 
n’entreprends  pas  de  décider 
lequel  des  deux  eft  l’inventeur 
de  la  nouvelle  méthode.  Je  l’ai 
eftayée  deux  fois  pour  une  frac- 


PRÉFACE,  vij 
tare  compliquée  de  la  jambe,, 
qu’on  n’avoit  pu  réduire  depuis 
deux  jours  en  fuivant  les  procé¬ 
dés  ordinaires ,  &  pour  une  frac¬ 
ture  iimple  du  tibia.  Le  fuccès 
a  parfaitement  répondu  à  mes 
d'pérances.  D’ailleurs»,  j’ai  appris- 
de  quelques  Médecins  &  Chi¬ 
rurgiens  Anglois  qui  fuivoient 
mes  leçons  particulières  d’ana¬ 
tomie  »  que  cette  nouvelle  mé¬ 
thode  de  pan  fer  les  fraétures 
s’étoit  établie ,  Se  étoit  main¬ 
tenant  d’un  ufage  univerfel  dans 
toute  l’Angleterre.  Enfin  »  après 
en  avoir  conféré  avec  plusieurs 
Chirurgiens»  tous  font  convenus 
de  fon  utilité  ôc  de  la  néceffité 
de  l’employer.  Je  ne  dis  rien  de 
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ma  traduction';  jelacrois  exacte. 
L’envie  de  rendre  fcrupuleufe- 
ment  le  fens  de  l’Auteur ,  fait 
que  l’on  trouvera  quelques  locu¬ 
tions  angloifes  que  je  n’ai  pu 
éviter.  Le  ftyle  de  M.  Pott  eff 
un  peu  diffus  :  c’eft  un  défaut 
que  j’ai  tâché  de  corriger  dans 
ma  verfion. 


i  •  <**£>  :  ; 

»*****_  _ 


DES 


DES  FRACTURES 

E  T  D  E  S 

LUXATIONS. 

Il  n’y  a  aucune  partie  de  la  Chirurgie 
que  Ton  croie  auffi  aifée  à  entendre  , 
que  celle  qui  traite  des  fractures  &  des 
luxations.  Les  perfonnes  les  moins  inf- 
truites  &  les  moins  expérimentées  pen- 
fent  conjoins  en  lavoir  allez  peur  exer¬ 
cer  cette  partie  de  fart  de  guérir  5  &  la 
plupart  de  ces  praticiens  vulgaires  fe 
croiroient  infultés  ,  fi  on  leur  propofoic 
de  les  inftruire  fur  une  matière  qu’ils 
imaginent  polféder  à  fond. 

C’eft  auffi  Fopinion  de  la  multitude. 
Le  peuple  regarde  la  réduction  d’une 
fraéture  comme  une  opération  qui 
&  exige  pas  un  lavoir  bien  profond  >  & 
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que  le  Maréchal  le  plus  ignorant  peut: 
exécuter  comme  un  Maître  habile  ,  en 
très  peu  de  temps  &  fort  aifément.  Il  y 
en  a  même  qui  croient  que  cette  habi^ 
Jeté  à  réduire  les  fraéfcures  paffe  de 
pere  en  fils  comme  un  héritage.  Tout 
le  monde  fe  refiouvient  encore  de  la 
grande ,  mais  très  courte  réputation  9 
dont  a  joui  Madame  Mapp.  L’abfur- 
dite  de  fes  pro  me  (Tes  n  égalait  pas 
encore  la  fimplicité  &  la  crédulité  de 
ceux  qui  couraient  après  elle.  Uartifan 
le  plus  gro hier  ,  de  même  que  les  per- 
Tonnes  de  la  plus  haute  diftinction , 
alloient  la  confulter,  On  croyoit  aveu¬ 
glément  toutes  fes  extravagances ,  on 
recherchoit  encore  fa  compagnie,  & 
Ton  paroifibit  prendre  plaifir  à  fa  con- 
verfation. 

Le  defir  de  la  famé  &  des  richeffes 
femble  mettre  tous  les  efprits  &  tous¬ 
les  hommes  au  même  niveau  :  les 
avares  font  la  dupe  des  fourbes ,  &  les 
malades  font  trompés  par  les  charlatans. 
On  donne  fa  confiance ,  on  fe  fie  &i\% 
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protneffes  les  plus  trompeufes  &  les 
plus  mal  fondées  ;  &  ce  n’eft  qu’après 
une  trille  expérience  qu’on  revient  enfin 
de  fon  erreur.  On  accorde  en  général  un 
certain  degré  de  fcience  &  d’habileté  à 
ceux  qui  s’adonnent  aux  arts ,  au  com¬ 
merce  J  aux  manufactures  ,  après  y  avoir 
employé  un  temps  fuffifant ,  &  y  avoir 
donné  l’attention  néceftaire.  Ileftinjufte 
&  contraire  au  bon  fens,  de  fuppofer 
que  ceux  qui  fe  livrent  à  l’art  de  guérir , 
font  allez  peu  intelligents  pour  ne  pou¬ 
voir  sinftruire  convenablement  dans 
leur  état ,  ou  allez  méchants  pour  ne 
pas  exercer  leur  profeiiion  auffi  utile-, 
ment  qu’ils  le  peuvent  pour  le  bien  de 
rhumanicé.  Il  y  a  certainement,  &  il  y 
'  aura  toujours  parmi  nous  ,  comme  dans 
toutes  les  autres  clafies  de  citoyens 
des  hommes  très  lavants  &  de  la  plus 
exacte  probité.  Ce  n’eft  point  un  efprit 
de  vengeance  qui  me  fait  parler  ainfi. 
Tous  les  hommes  n’ont  pas  le  même 
pouvoir  &  la  même  capacité  ;  la  multi¬ 
tude  parmi  nous  3  cçmme  dans  toij# 
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les  autres  états ,  manquera  toujours  cm 

quelque  point.  Les  progrès  de  1  art  iont 

LefFet  du  génie  &  de  l’induftrie  d'un 
° 

petit  nombre  de  perfonnes  dont  lesj 
connoi  fiances  éclairent  enfuite ,  plus 
ou  moins ,  le  refte  de  ceux  qui  exercent) 
la  même  proleflion,  C’eft  ce  qui  eft  tou¬ 
jours  arrivé  j  &  quoiqu'il  relie  encore 
beaucoup  a  taire  pour  amener  la  Chi¬ 
rurgie  au  degré  de  perfection  dont  elle 
eft  lufceptible  ,  quiconque  néanmoins 
comparera  fon  état  actuel  avec  ce 
qu'elle  étoit  il  y  a  quelques  années  ,  ne 
pourra  s’empêcher  de  rendre  à  les  con¬ 
temporains  le  tribut  de  louange  qui  leur 
efi  du. 

Je  me  relLouviens  d'avoir  entendu  . 
il  y  a  quelques  années,  un  Juge  du 
Banc  qui  difoit  à  un  Jure,  qu'il  con- 
noiiloit  un  homme  de  la  campagne  qui 
réduifoit  de  guériiïbit  les  fractures  tout 
nu ili  bien,  pour  ne  pas  dire  mieux, 
que  le  plus  fameux  Chirurgien  du 
royaume.  Je  n’examinerai  point  fi  çt 
J  uge  avoir  tort  ou  raifon  de  pallet  ainii 
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\l  eft  très  poffïble  qu’il  n’eut  que  des 
notions  fort  courtes  fur  la  matière  dont 
il  parloir  cf  un  ton  fi  décifif.  Je  puis  fup- 
pofer ,  fans  injultice  ,  qu’il  ètoit  meil¬ 
leur  Jurifconfulce  que  Chirurgien  :  & 
il  y  a  tout  lieu  de  croire  qu  il  feroit  coi>* 
venu  que  des  reflexions  générales  de 
cette  efpece  font  plutôt  l’effet  de  la 
vivacité  d’un  efprit  pétulant  5  que  de 
la  conviction  ,  &  font  par  conséquent 
frivoles  &  fans  conféquence. 

Je  fuis  perfuadé  ,  comme  je  l’ai  déjà 
dit  j  qu’il  y  a  piufieurs  parties  de  la 
Chirurgie  qui  font  fufceptibles  d’une 
plus  grande  perfection.  La  manere  des 
fractures  6c  des  luxations  en  eft  peut- 
être  plus  fufceprible  qu’aucune  autre, 
par  la  foumiflîon  &  l’exaétitude  à  fuivre 
les  préceptes  donnés  par  les  anciens  , 
&  que  le  plus  grand  nombre  des  Chi¬ 
rurgiens  a  toujours  fuivis  aveuglément, 
fans  ofer  réfléchir  par  eux-mêmes.  Ils 
Ont ,  au  contraire  ,  fuivi  une  route  bat¬ 
tue,  dont  ils  n’ofoient  s’écarter,  & ; 
qu’ils  ne  pouvoient  continuer  fu rement 
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ôc  avec  avantage.  La  dodrine  générale 
concernant  les  fradures  &  leur  trai¬ 
tement  eft  comprife  fous  les  titrer 
fui  van  es  : 

Extenjiom 

Contre-  Extenjion . 

Coaptation . 

Application  des  Médicaments* 

Application  du  Bandage . 

Pofition  du  Membre . 

Curation  des  Accidents . 

Tel  eft  Tordre  qu’ont  fuivi  la  plupaf r 
de  ceux  qui  ont  écrit  fur  cette  matière» 
Cet  ordre  eft  judicieux  &  convenable  ; 
de  quoiqu’on  le  trouve  ainfi  dans  les 
Livres  ,  on  verra ,  fi  Ton  fe  donne  la 
peine  d’examiner  la  chofe  avec  atten¬ 
tion,  que  depuis  Hippocrate  ,  Celfe  & 
Galien  ,  on  n’a  pas  fait  fur  ce  fu  jet  tous 
les  changements  dont  il  eft  fufceptible  * 
&  que  l’on  étoit  en  droit  d’attendre  de 
ceux  qui  cultivent  la  Chirurgie.  Ce 
n’eft  pas  que  je  prétende  qu’il  n’y  a 
point  eu  de  temps  en  tempsdes  hommes 
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célébrés ,  qui  ont  enrichi  l’art ,  l’ont 
avancé  ,  &  qui  fe  font  écartés  de  la 
méthode  vulgaire  :  mais  eft-il  toujours 
vrai  que  cette  méthode  eft  encore  la 
meme  5  &  que  le  plus  grand  nombre  des 
praticiens  la  fait  fcrupuletifement  ?  Je' 
ne  dois  donc  pas  être  taxé  de  préfomp- 
îion  ou  d’arrogance  5  fi  je  dis  que  les 
différents  titres  précédents  font  fufcep-* 
tibles  d’une  plus  grande  perfeétion  ,  la¬ 
quelle  prouvera  de  plus  en  plus  le  bon 
fens  &  le  génie  des  Chirurgiens ,  &  pro¬ 
duira  un  grand  avantage  aux  malades. 

Je  piévois  que  quelques-uns  de  mes 
Leéteurs  feront  inclinés  à  croire  que 
jaffe  été  de  ne  pas  fuivre  les  regies 
prefcrites ,  &  de  contredire  des  opi¬ 
nions  reçues  &  confirmées  depuis  long¬ 
temps  ,  &  admifes  par  une  longue 
fuite  d’Autetirs  : 

Quœ 

Imberbes  didicêre  j  fenes  perdenda  faterz. 

C’eft  une  trille  leçon  pour  l’orgueil 
humain  3  &  que  Ton  n’apprend  que 

A  iv 


t  Des  Fractures 

quand  on  a  quelque  degré  de  bonne 
foi  &  de  candeur.  Mais  fi  on  ne  la 
fépétoitpas  de  temps  en  temps  >  je  ne 
vois  pas  comment  la  Chirurgie  ,  qui  a 
l’expérience  pour  bafe  3  pourroit  jamais 
être  perfectionnée.  Les  anciens  méri¬ 
tent  toute  notre  reconnoiffànce ,  pour 
les  fervices  qu'ils  nous  ont  rendus* 
Nous  devons  recevoir  &  adopter  leurs 
ifentiments  ?  lorfque  nous  les  trouvons 
conformes  à  la  vérité  :  mais  les  hommes 
ne  doivent  point  avoir  une  foi  aveugle 
les  uns  pour  les  autres  j  &  le  refpeét 
que  nous  devons  à  nos  prédécefiems 
ne  doit  point  nous  empêcher  de  nous 
fervir  de  notre  raifon.  Quand  on  dit 
les  anciens  &  les  modernes  >  ce  font  des 
mots  &  des  paroles  que  l’on  prononce  s 
&  pas  autre  chofe  :  cela  ne  veut  rien 
dire  5  &c  n’a  aucune  valeur  dans  la 
queftion  qui  nous  occupe,  fi  ce  ifieft 
que  ce  mot  d’anciens  femble  rappeller 
une  vérité  établie  &  confirmée  par  le 
temps  &  l’expérience ,  tandis  que  le 
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dernier  de  ces  deux  mots  indique  un 
progrès  réel  &  vifibk  fur  une  matière 

connue  depuis  long-temps. 

Si  la  doétrine  que  je  vais  expofer  ne 
peut  être  vérifiée  ni  confirmée  par  l’ex¬ 
périence  ,  on  doit  la  regarder  comme 
nulle  y  mais  fi  la  plus  grande  partie  de 
mes  Leéieurs  reconnoît ,  d’après  l’ex¬ 
périence,  comme  moi  &  comme  quel¬ 
ques  autres  l’ont  déjà  fait ,  que  ce  que 
je  propofeeft,  non  feulement  véritable 
&  praticable  ,  mais  extrêmement  utile 
aux  malades ,  mon  opinion  doit  avoir* 
autant  de  poids,  quoique  donnée  par 
un  Auteur  vivant ,  que  fi  c’était  celle 
de  l’antiquité  la  plus  reculée.  C’elf 
l’utilité  ,  &  non  la  date  d  une  décou¬ 
verte  ,  qui  en  fait  tout  le  prix.  Si , 
depuis  Àlbucafis  ,  les  Chirurgiens  fe 
fulfient  contentés  de  fa  doétrine ,  êc 
n’euflent  pas  penfé  par  eux-mêmes ,  la 
Chirurgie  ne  feroit  point  parvenue  au 
degré  de  perfection  où  elle  eft  actuel¬ 
lement  ,  &  fon  mérite  principal  confif- 
teroit  encore  à  prodiguer,  fouvent  £ms 
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néceffité ,  le  feu  ou  ie  cautere  aéïueL 
En  un  mot ,  je  ne  répondrai  pas  autre¬ 
ment  à  ceux  qui  prétendent  qu’il  ne 
faut  jamais  s’écarter,  ou  du  moins  fore 
rarement  ,  de  la  doctrine  &  de  la  pra¬ 
tique  des  anciens ,  qu’en  leur  citant  les* 
propres  paroles  de  l’illuftre  Locke  : 
«  Les  opinions  flottantes  des  autres 
»  hommes  ,  que  nous  adoptons  &  gra- 
»  vous  dans  notre  efprit ,  n’augmen- 
»  tent  pas  nos  connoiflances  d’un  ieul 
*>  degré  ,  quand  même  ces  opinions 
»  feroient  véritables  Sc  certaines.  Les 
w  routes  battues  conduifent  ceux  qui 
«  n’agiffent  que  par  imitation  ?  &  qui 
«  ne  vont  pas  où  il  faut  aller,  mais  où 
»  la  multitude  les  mene,  » 

Avant  que  drentrer*en  matière ,  je 
prie  le  Leéteur  d’obferver  que  mon 
intention  n’eft  pas  d  écrire  un  traité- 
complet  fur  les  fradures  r  quoique 
l’importance  du  fujet  en  ait  démontré 
la  néceflité.  Je  me  propofe  feulement 
de  faire  quelques  remarques,  qui,  je 
crois ,  feront  claires  &  utiles.. 
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Suivant  ia  méthode  ordinaire  ,  l'ex-* 
Éenfion  &  la  contre-extenfion  font  les 
premiers  procédés  curatoires  qu’on  em¬ 
ploie  clans  le  traitement  des  fraétures. 

Pour  accomplir  ces  deux  préceptes  » 
on  confeille  ,  fi  c’eft  une  fraéture  de  la 
cuhTe  ou  de  la  jambe  ,  de  fituer  le  ma¬ 
lade  horizontalement ,  &  d’étendre  le 
membre  fracturé ,  de  faire  tenir  ferme  r 
par  un  aide  ,  la  partie  fupérieure  de  ce 
membre ,  tandis  que  ,  par  le  moyen 
des  lacs  ,  des  ligatures  ,  des  mains,  ou 
même  dans  certains  cas,  parlefecours 
des  machines ,  on  prefcrit  de  faire  en 
droite  ligne  une  extenfion  du  membre 
fraéture  ,  allez  grande  pour  que  le  Chi¬ 
rurgien  puiiTe  mettre,  autant  que  la 
nature  de  la  fraéture  peut  le  per¬ 
mettre  ,  les  deux  bouts  de  l’os  fraéture 
dans  un  contaél  mutuel ,  &  vis-à-vis 
Fan  de  l’autre.  C’eft  ce  que  Ton  appelle 
fuivant  l’expreffion  ordinaire,  réduira 
une  fraéturë.  Cette  opération  eft  com¬ 
munément  douloureufe  pour  Je  ma- 
fade,  &  fatigante  pour  le  Chirurgien 

A  vj, 
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&  fes  aides >  &  ce  qui  eft  encore  plus’ 
défagréabie ,  c’eft  que  certe  opération 
eft  fonvent  inefficace  ,  ou  au  moins  ne 
remplit  point  rintention  du  Chirur¬ 
gien  ,  &  ne  fatisfait  point  à  l’attenta 
du  malade  (a). 

Les  Auteurs  font  en  général  très 

O 

précis  &  très  formels  fur  les  préceptes 
qu’ils  nous  ont  donnés  pour  réduire 
convenablement  un  membre  fracturé. 
Ils  nous  difent  qifon  doit  faire  Fexten- 
don  lentement  8c  par  degrés ,  &  qu’on 
doit  la  continuer  jufqu’a  ce  que  les 
boutsdraétiirés  foient  aifez  éloignés  l’un 
&  l’autre  ,  pour  qu’on  puiiTe  les  placer 
dans  leur  fituation  naturelle,  fans  rifque 
de  rompre  ou  de  faire  éclater  les  afpé*- 
rités  ou  ^inégalités  de  l’os. 


(a)  «  Les  inftruments  propres  à  faire  l’ex- 
&:>  tendon  font  de  trois  efpeces.  Premièrement  3 
9o  les  mains  du  Chirurgien  ;  fécondé  men  ta,, 
a»  les  liens  &  les  lacs  5  troifîémement ,  les 
os  machines  inventées  par  les  anciens  &;  les 
»  modernes.  33  ÿisema  n.. 
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ÎAxfage  &  l’ application  des  lacs  3  des 
ligatures  3  des  machines  3  &  autres 
inftruments  quelconques  3  produifent 
un  degré  de  Force  bien  plus  confidérable 
que  les  mains  du  Chirurgien  :  degré 
de  force  qui  devient  inutile  pour  la 
réduction  d’une  fraélure  ,  fi  l’on  a  foin 
de  placer  le  membre  fraéiuré  convena¬ 
blement  3  &  qui  même  peut  devenir 
très  dangereux  3  fuivant  la  nature  des 
circonftances.  Enfin  cette  force  3  quel¬ 
que  grande  qu  on  la  fuppofe  ,  ceffe  de 
produire  Ion  effet  tout  auditor  qifion 
ceffe  de  l’employer  :  ce  qui  ne  peut: 
être  avantageux  que  dans  quelques  cas 
particuliers  où  les  circonftances  font 
favorables». 

Il  y  a  des  exemples  de  cornai  liions  y 
de  mufcles  déchirés  5  &  d’autres  acci¬ 
dents  furvenus  après  une  forte  exten- 
lion  pour  réduire  des  fraélures  fimples  T 
mais  d’une  mauvàife  efpece.  Voyez 
dans  les  anciens  Auteurs,  &  fur-tout 
dans  Galien  &  Albucafis  5  les  précau¬ 
tions  que  Ion  doit  prendre  a  ce  %  et,- 
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Tous  ces  préceptes ,  ainfi  que  pfti- 
fîeurs  autres  qui  fe  trouvent  dans  les 
Traités  de  Médecine  &  de  Chirurgie  ,, 
paroiifent  très  foiides  &  très  excellents 
dans  les  livres  ,  mais  ils  font  bien  fou- 
vent  impraticables  au  lit  des  malades** 
Pour  continuer  l’exrenfion  jufqu’a  ce 
que  les  bouts  fraélurés  foient  à  une  cer¬ 
taine  diftance  l’un  de  fautes.,  ôc  dans 
une  ligne  droite  ,  il  faut  employer  un 
degré  de  force  très  considérable.  Une 
telle  violence  doit  ,  non  feulement 
rendre  le  membre  fraéluré  plus  long 
que  celui  qui  eft  fain  ,  &  qu’il  ne  peut 
Fêtre  naturellement  ;  &  Ton  confeille 
de  faire  cette  exteniion  tandis  que  le 
membre  eft  fitué  de  maniéré  à  pouvoir 
allonger  les  mufcles  3  &  les  faire  céder 
à  ces  forces  extenfives.  Mais  fans  parier 
du  danger  qu’il  y  a  que  les  pointes  ou 
afpérités  de  l’os  ne  bleilent  les  mufcles 
qui  entourent  lafraéture,  &  fans  faire 
mention  de  la  douleur  &  des  accidents 
de  pareilles  bleflures  faites  à  des  muf- 
eles  qui  font  dans  une  extenfion  fi- forte* 


' 
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qu'elle  doit  néc.effairement  augmenter 
la  dilacération  de  ces  mêmes  mufcles  s 
fuite  néceffaire  de  la  fra&ure  j  enfin  ? 
fans  parler  de  toutes  ces  circonftances 
accidentelles  ,  peut  on  fe  fetvir  d’une* 
telle  méthode  pour  toutes  les  fractures  5 
ou  du  moins  pour  le  plus  grand  nom» 
bre  ?  Ce  procédé  peut-il  être  employé' 
convenablement  par  un  homme  gref¬ 
fier  5  inattentif  8c  ignorant  ?  Mais  , 
que  cefoit  un  tel  homme  ou  tout  autre 
qui  agiffe  ainfi ,  ne  s’enfuit-il  pas  ordi¬ 
nairement  de  la  douleur  ,  de  la  tumé-* 
faétion,  de  [’inflammation  &  une  extra- 
vafation ,  accidents  que  l’on  a  foin  d’at¬ 
tribuer  à  la  nature  de  la  fraéiure  ,  qui  5, 
dit -on  5  les  produit  inévitablement? 
Mais  enfin,  fuppofonsqu’on  s’y  prenne- 
plus  méthodiquement  &  avec  moins 
de  violence,  cette  maniéré  de  procédât 
à  la  réduéfion  remplira-r-elle  fieffer 
qu’on  fe  propofe  d’obtenir  ?  Eft-il  pof- 
fible  que  la  coaptation  s’en  fafie  mieux  5 
fi  la  fraéture  eft  oblique  ou  avec  éclat  ? 
D’où  naiflènt  tous  ces  accidents  £ 
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D’où  dépend  la  difficulté  que'  Poïï 
éprouve  fi  fouvent  à  réduire  les  frac¬ 
tures  5  &  à  les  maintenir  réduites  ? 

Pour  en  bien  connoître  la  caufe  ,  exa¬ 
minons  ce  que  l’on  entend  par  le  mot 
d’extenfion  &  de  contre-extenfion  ,  & 
recherchons  pourquoi  ces  deux  allions 
font  néceffiaires  :  car  fi  la  douleur  &  le 
défaut  de  fuccès  en  dépendent  en  grande 
partie,  &  quon  puiffie  fans  préjudice 
s’abftenir  de  ces  deux  opérations ,  ou  du 
moins  les  perfectionner ,  nous  pourrons 
nous  eftimer  heureux  par  Toccafion  que 
nous  aurons  de  nous  corriger  de  notre 
erreur. 

Une  fr a 61  ure  fimple  ,  confidérée  en 
elle-même  ,  n’exige  point  qu’on  fade 
d’extenfion  ni  de  contre- extenfion.  Les 
bouts  fraéturés  d’un  ou  de  piufieurs  os 
n  ont  par  eux- mêmes  aucun  motive-* 
ment ,  &  ils  refieroient  toujours  dans 
PinaCtion  ,  fi  quelque  ptiilïance  ne  les 
faifoit  mouvoir.  Ils  ne  réfiftent  point  y 
&  ne  peuvent  réfifter  par  eux-mêmes  g 
quand  on  les  fait  mouvoir  ?  à  moins* 
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que ,  par  une  caufe  accidentelle  ,  les 
inégalités  de  la  fradtire  ne  fe  corres¬ 
pondent  mutuellement  de  maniéré  à  ne 
permettre  aucun  mouvement  :  &  lorf- 
qu’une  fois  le  Chirurgien  les  a  parfaite¬ 
ment  bien  réduits  ôc  mis  de  niveau  ,  ils 
y  relieront  d’eux-mêmes  pour  toujours* 
Mais  pour  quelle  raifon  les  os  fracturés 
fouffrent-ils  donc  un  déplacement  plus 
ou  moins  grand  ?  Pourquoi  un  membre 
fraduré  eft  -il  prefque  toujours  plus 
court  que  celui  du  côté  oppofé  ?  D  oit 
dépend  la  réfiftance  que  l’on  éprouve 
toujours  pendant  la  réduélion  d’une 
fradure?  Pourquoi ,  après  larediidion 
faite  fuivant  la  méthode  ordinaire  ,  les 
bouts  fradurés  fe  déplacent  ils  quel¬ 
quefois  >  au  point  qu’il  en  réfulte  clau¬ 
dication  &  difformité  ?  Enfin  5  quelles 
font  les  puifiances  qui  agilfent  fur  les 
os,  les  font  mouvoir ,  &c  produifent 
par  ces  mouvements  toutes  ces  fuites 
malheureufes  des  fradurés  ? 

Ce  font  les  mufcles  }  il  n’y  a  point 
dans  le  corps  humain  d’autres  forcer 
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àiotricesqi/eux,  C  eft  par  l’aétion  qu’ifë 
exercent  fut  les  os  que  s’exécutent  tou& 
les  mouvements  qui  ne  peuvent  fe 
faire  fans  eux  :  5c  quoique  tous  les  os* 
îorfqii’ils  font  fraéturés*  fe  déplacent 
de  façon  que  le  membre  s’accourcit , 
cependant  on  trouvera  toujours  que  * 
ftiivant  que  les  mufcles  qui  environ¬ 
nent  un  os  ,  ou  qui  s’y  attachent  , 
font  forts  ou  nombreux  ,  ou  déter¬ 
minés  à  fe  contraéter  par  un  fpafme  oit 
par  inadvertance  ^  le  déplacement  fera 
plus  ou  moins  considerable.'  La  fur- 
face  unie  &  polie  que  préfentent  les* 
bouts  fraéturés  du  tibia  >  lorfqiîe  le 
péroné  eft  refté  dans  fon  entier  &c  que1 
les  mufcles  ne  peuvent  agir  fur  l’os 
fraéturé  j  fa  difformité  vifible  3  5c  qui 
fuit  de  près  la  fraéture  des  deux  os  de 
la  jambe  faite  dans  le  meme  endroit  5 
parceque  les  mufcles  peuvent  agir  fur  la 
fraéture  &  la  déplacer  *  la  grande  diffi¬ 
culté  que  l’on  éprouve  ordinairement 
à  réduire  une  fraéture  de  la  cuiffe  ,  & 
a  affronter  convenablement  les  deux 
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bouts  fraéfcurés  ,  pour  les  maintenir 
bien  réduits,  &  pour  empêcher  que  le 
membre  ne  devienne  plus  court  que 
l’autre  ;  tout  cela  ,  dis-je,  démontre  , 
d’une  maniéré  convaincante,  la  vérité 
de  ce  que  je  viens  cfexpofei% 

Ainfi  ce  font  les  mufcles  feuls  qui 
cauient  toute  la  difficulté  que  l’on 
éprouve  en  faifant  l’extenfion  ,  &  cell 
uniquement  la  réfiftance  de  ces  mêmes 
mufcles  qui  nous  donne  fouvent  tant 
de  peine  à  remettre  un  os  fraéluré  dans 
fa  (ïmation  naturelle* 

Confidérons  maintenant  qu’eft-ce 
qui  donne  i  un  mufcle,  ou  aux  mufcles 
principaux  d’un  membre  ,  cette  puif- 
fance  rétraétive  par  laquelle  ils  refirent 
à  une  force  extérieure  employée  pour 
les  tendre  &  les  allonger  :  car  quelle 
qu’en  foit  la  canfe  ,  on  verra  que  c’efl: 
toujours  d’elle  que  dépend  la  réfiftance 
plus  ou  moins  grande  que  l’on  éprouve 
enréduifant  une  fraéture. 

Cela  ne  depend-il  pas  nécefïairernent 
de  ce  que  l’on  met  les  mufcles  dans  ua 
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état  de  tenfiori  ,  ou  du  moins  dans  uri 
état  qui  en  approche  beaucoup?  Ou, 
en  d’autres  termes  ,  la  pofition  du 
membre ,  qui  met  néceflairement  les 
timfdes  dans  la  tenfion,  ne  les  déter¬ 
mine-  t-elie  pas  à  fe  contracter  forte¬ 
ment  ,  &  à  exercer  toute  leur  réfif-* 
tance  ?  Je  ne  crois  pas  qu’on  puifle  nier' 
cette  proposition.  D’un  autre  côté  ,  quel 
eft  l’état  ou  la  pofition  d’an  mufcle  qui 
eft  le  plus  propre  à;  empêcher  fon 
aétion ,  ou  à  le  priver  de  la  plus  grande 
partie  de  fa  réfiftance?  Ou  bien,  quelle 
eft  la  pofition  du  membre  qui ,  dans 
le  cas  de  fracture  ,  rendra  les  mufcles 
incapables  d’agir  de  déplacer  les 
bouts  fraCturcs  ,  &  qui  diminuera  cou- 
iidérablement  cette  réfiftance  qu’offrent 
les  mufcles  quand  on  elTaie  la  réduc¬ 
tion?  N- eft -il  pas  vifible  qu’en  mettant 
le  membre  fraCturé  dans  üne  pofition 
telle ,  que  tous  les  mufcles  de  cette 
partie  foient  dans  le  relâchement  >  on 
obtiendra  Feftet  defiré  ?  Rien  n’eft  plus 
évident.  Si  fou  convient  de  cette  vérité,. 
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ne  ft  il  pas  démontré  qu’une  telle  ficuq.- 
don  du  membre  fraéturé  fera  la  plus 
favorable  pour  faire  la  réduétion  \  c’eft- 
à-dire  qu’il  faut  fituer  le  membre  de 
maniéré  que  les  mufcles  réfiftent  l,e 
moins  qu’il  eft  poffible  ,  fans  être  ex- 
pofés  à  aucune  léfion  de  la  part  des  iné¬ 
galités  de  l’os  &  des  forces  extérieures: 
iîtuation  dans  laquelle  l’os  fraéturé  fera 
réduit  fort  aifément,  le  malade  étant 
exempt  de  douleurs  pendant  la  réduc¬ 
tion  3  &c  par  laquelle  enfin  on  prévien¬ 
dra  la  difformité  du  membre.  Une 
légers  attention  à  ce  qui  arrive  fré¬ 
quemment  fervira  peut-être  a  éclairer 
Sc  à  confirmer  cette  doétrine  5  beau¬ 
coup  mieux  que  ne  le  feroit  une  fimple 
affernop. 

Pourquoi  le  Chirurgien  le  moins 
exercé  réduit  -  il  une  fraéturé  dubras  fans 
beaucoup  de  peine  5  de  fans  employer 
une  forte  extenfion  ?  N’eft-ce  pas  parce 
que  le  malade  &  le  Chirurgien  con¬ 
courent  à  mettre  le  bras  fraéturé  en 

^  v 

flexion  3  Ôc  à  en  relâcher  par  çonfécjuent 
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tous  les  mufcles  ?  Ec  n’eft-ce  pas  pour 
la  même  raifon  que  nous  voyons  rare¬ 
ment  qu’il  refte  une  difformité  après 
une  fraéfcure  du  bras?  Mais  effayez  de 
déduire  cette  meme  fraâture,  le  bras 
étant  étendu  tk  éloigné  du  corps  ,  &  la 
difficulté  de  la  réduétion  augmentera  : 
taillez  le  membre  dans  cette  pofition 
pendant  toute  la  cure  ,  la  fraéture  fe 
déplacera  &  fera  mal  réunie. 

Faites  le  même  raifonnement  par 
rapport  aux  fractures  du  fémur ,  qui 
eftropient  ordinairement  les  malades , 
&:  caufent  tant  de  difgraces  au  Chi¬ 
rurgien. 

Ce  raifonnement  ne  fera-t-il  pas  en¬ 
core  plus  concluant ,  à  proportion  que 
les  mufcles  feront  plus  forts  &  plus 
nombreux?  Je  demande  à  celui  qui  a 
eu  occafîon  de  voir  beaucoup  d’acci¬ 
dents  de  cette  efpece  5  quelle  eft  la 
pofture  que  tient  ordinairement  celui 
qui  vient  de  fe  caffer  la  cuiffe ,  pour  fe 
foulager  &  diminuer  fes  douleurs  5  en 
attendant  qu’on  vienne  le  fecourir* 
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Étend-il  la  cuilTe  &  la  jambe  ?  les  met> 
il  dans  une  pofinon  droite  &  horizon-* 
taie  ,  en  s’appuyant  fur  le  talon  &  le 
mollet  ?  Non  certainement.  Au  corn-* 
traire  ,  il  plie  prefque  toujouts  le  ge¬ 
nou  5  fléchit  la  jambe ,  &  tient  fa  cuiile 
fraéturée  en  dehors.  11  eft  vifible  que 
cette  fituation  eft  la  plus  commode. 

C’eft  par  défaut  d'attention  ,  ou  par- 
cequ’on  n’a  pas  compris  ces  principes 
évidents  par  eux-  mêmes ,  qu’on  expofe 
les  malades  a  pluiieurs  inconvénients 
préfents  &c  à  venir. 

C’eft  une  maxime  univerfellement 
reçue  3  qu’un  membre  fraéturé  peut 
erre  dans  un  état  qui  ne  permet  pas 
qu’on  faiTe  l’extenfion  néceftaire  pour 
îa  réduction.  Lors,  par  exemple  ,  que 
le  malade  refte  abfolument  fans  fecours 
dans  le  moment  de  Taccident;  ou  bien 
lorfque  ceux  qui  le  tranfportent  à  fa 
maifon  le  font  fi  rudement  &  fi  mal¬ 
adroitement ,  qu’ils  fatiguent  &  meur* 
triffent  la  partie  fraéfcurée  ;  on  enfin 
Jqrfque  le  malade  eft  ivre  *  obftiné  ^ 
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capricieux  ,  il  arrive  que  ie  membre  a 
été  tellement  fecoué  &  dérangé  ,  qu5il 
furvient  de  la  douleur ,  du  gonflemenc 
&  de  l’inflammation  ,  qui  empêchent 
qu’on  ne  puifle  faire  r.extenfion  nécef- 
faire. 

Telle  eft  5  dis-je  ,  la  maxime  géné¬ 
rale  j  &  elle  eft  aftiirément  fondée  fur 
de  très  bons  principes.  Mais  quelle  eft 
ia  pratique  ordinaire  en  pareil  cas?  On 
étend  le  membre  fracturé  ,  on  le  place 
iiorizontalernent  ,  &  on  raffermit  dans 
cette  lituation  j  enfuice  on  tâche  de  dif- 
iîper  la  tenfion  &  le  gonflement  par  des 
fomentations  3  des  cataplafmes  5  &rc. 
Or  ,  fi  Ton  fait  réflexion  que  le  gonfle- 
ment ,  la  dureté  &  l’inflammation  des 
nuifcles  ,  rendent  Textenfion  imprati¬ 
cable  ,  il  eft  certainement  très  mani~ 
fefte  que  cette  polition  du  membre  3 
qui  tiraille  êc  allonge  néceffairement 
ces  mêmes  mufcles  ,  ne  peut  accomplir 
convenablement  ce  que  Ton  fe  propofe 
de  faire.  D’après  un  pareil  traitement  3 
on  emploie  un  temps  confidérable  à 

diffiper 
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diiïîper  la  tenfion  ,  &  autres  accidents 
primitifs.  Ce  temps  eft  quelquefois  fi. 
long  ?  que  la  coaptation  ou  rédu&iou 
parfaite  de  la  fra&ure  devient  enfuira 
impraticable  ;  &  cette  prétendue  ira- 
pofiibilité  de  pouvoir  réduire  convena¬ 
blement  îa  fradhire  à  caufe  des  acci¬ 
dents  ,  fert  d’excufe  contre  la  diffor¬ 
mité  inévitable. 

Quelle  conduite  devons-nous  tenir 
dans  une  pareille  circonftance  ?  La 
nature  du  mal  indique  elle -même  le 
remede.  L’extenfion  eft  pernicieufe  :  la 
fituation  droite  de  la  coiffe  ou  de  la 
jambe  donne  au  membre  un  degré  d’ex- 
t enfion  qui  augmente  encore ,  en  ce 
que  les  mufcles  font,  dans  ces  circonf- 
tances,  moins  fufceptibles  d’être  éten¬ 
dus  Sc  allongés.  Le  remede  à  tout  cela 
eft  de  faire  changer  de  fituation  3  ou 
plutôt  de  placer  le  membre  fracturé  de 
maniéré  que  les  mufcles  foient  dans  le 
relâchement.  Cette  pofition  diffipera  la 
tenfion ,  le  gonflement;  la  réduction 
fera  plus  facile  3c  plus  prompte.  On  no 
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fera  point  obligé  d'employer  beaucoup 
de  temps  à  calmer  les  accidents  qui 
empêchent  la  réduétion  j  car ,  quoi 
qu’on  puiffe  dire  ,  il  eft  certain  qu’un 
os  fraéturé  ne  fauroit  être  réduit  trop 
promptement ,  comme  il  eft  aifé  de 
s’en  convaincre ,  en  confidérant  l’état 
où  fe  trouvent  les  mufcles,  les  ten¬ 
dons  ,  les  membranes ,  8c  la  fubftance 
médullaire  dans  un  os  fraéturé  8c  non 
réduit.  N’eft-il  pas  abfolument  vrai 
que  5  fi  la  nature  de  la  fraéturé  ,  la  ten¬ 
don  8c  la  tumeur  ne  permettent  pas  aux 
mufcles  de  pouvoir  être  allongés  fuffi-" 
famment  pour  réduire  l’os  fraéturé  fans 
caufer  de  grandes  douleurs  ,  8c  fans 
exciter  des  accidents  fâcheux,  plus  la 
pofition  du  membre  mettra  ces  mêmes 
mufcles  dans  un  état  de  tenfion ,  moins 
il  y  aura  lieu  de  croire  que  les  accidents 
diminueront  ?  Ils  persévéreront  tou¬ 
jours  ,  avant  que  le  calme  8c  le  chan* 
gement  que  Ton  defire  &  que  l’on 
attend  puilïent  arriver.  Parconféquent, 
tandis  que  l’on  tâche  de  remplir  cette 
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Judication  par  tous  les  moyens  pofli- 
blés  ,  ia  pofition  du  membre  doit  fans 
doute  y  contribuer,  &  ne  pas  y  être 
oppofée.  Enfin ,  fi  répreuve  du  chan¬ 
gement  de  pofition  eft  fuivie  de  ftio 
cès ,  les  objections  que  Ton  a  coutume 
de  faire  contre  une  prompte  réduc¬ 
tion,  à  caufe  de  la  tenfion,  du  gonfle¬ 
ment  ,  &c.  tombent  d’elles  -  mêmes  ; 
&  la  fracture  peut  être  réduite  tout 
auffi  bien  immédiatement  après  l'acci¬ 
dent  ,  que  long-temps  après. 

L'extenfion  étant  faite  ,  &  les  bourse 
de  Vos  fracturé  étant  mis  de  niveau, 
autant  que  la  nature  de  la  fracture  peut 
le  permettre ,  il  faut  enfiiite  faire  Tap- 
plication  de  quelque  médicament  fur 
le  membre ,  &  principalement  dans 
Vendrait  de  la  fracture.  Chaque  prati¬ 
cien  agit  différemment  dans  cette  occa- 

o 

fion.  Quelques-uns  fe  fervent  d’une 
emplâtre  tenace ,  agglutinative  ;  d’au¬ 
tres,  d’un  cirocne.  Les  uns  appliquent 
un  mélange  d’efprit- de-vin ,  d’huile  , 
de  vinaigre  6c  de  blanc  d’œufs  j  les 
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autres  emploient  l’efprit  de  minde- 
retus  ,  ou  une  folution  de  fel  ammo¬ 
niac  dans  de  l’eau  ôc  du  vinaigre ,  ou 
enfin  quelque  autre  topique  de  même 
nature, 

On  ne  peut  défapprouver  Lapplica^ 
tion  du  çiroëne  ,  pourvu  qu’il  ne  s’at¬ 
tache  pas  trop  à  la  peau  ,  <k  qu’il  ny 
çaufe  pas  d'irritation.  11  en  eft  de  même 
des  autres  topiques  ;  ils  n’ont  rien  de 
mauvais  par  eux-mêmes ,  excepté  l’em¬ 
plâtre  agglutinative  ,  dont  l’ufage  eft 
pernicieux.  L’intention  que  l’on  a  ,  ou 
que  l’on  doit  avoir  ,  en  fe  fervant  d’un 
médicament  topique  pour  une  frac¬ 
ture  ,  eft  de  réprimer  l’inflammation  P 
de  réfoudre  le  fang  épanché  ,  de  rendre 
la  peau  lâche  &  perfpirable  3  d’aflli- 
jettir  les  extrémités  fraélurées  fans  trop 
comprimer ,  &  j  s’il  eft  pollible  ,  de 
prévenir  en  même  temps  la  démangeai- 
fon  5  l’éréfipelle,  ou  toute  autre  érup¬ 
tion  cutanée.  Les  emplâtres  aggluti- 
natives ,  de  quelque  efpece  quelles 
foienr >  bien  loin  de  remplir  ce§  iudit 
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cations,  s5y  oppofenr  au  contraire  vift- 
blement ,  &  produifeiit  des  inconvé¬ 
nients  qu  il  faut  éviter.  Elles  empêchent 
la  tranfpiration  ,  échauffent  la  peau  , 
excitent  des  démangeaifons,  des  bou¬ 
tons  8c  de  l’inflammation  :  &c  h  ,  pat 
quelque  caufe  que  ce  fbit ,  le  membre 
eft  difpofé  à  fe  tuméfier ,  &  qu’on  en¬ 
veloppe  tout  le  lieu  fraéhiré  avec  un 
pareil  topique ,  il  occafionnera  un  étran¬ 
glement  douloureux  &  dangereux  ,  en 
ferrant  plus  que  ne  feroit  un  bandage 
roulé  ,  bien  loin  de  relâcher  la  partie  , 
comme  il  convient»  A  l’Hôpital  de 
Saint- Barrhelemi ,  nous  nous  fcrvorrs 
d’un  cérat  Elit  avec  une  foltuion  de 
litharge  dans  le  vinaigre,  du  favon  , 
de  l’huile  &  de  la  cire  :  la  confïftance 
de  ce  cérat  eft  telle  ,  qu’on  peut  l’é cen¬ 
dre  fans  le  faire  chauffer* 

Ce  topique  dillîpe  l’inflammation, 
rfeft  point  empîaftique ,  s’enleve  ai  fo¬ 
ment  8c  proprement,  n  irrite  point  Ja 
peau ,  &  ne  caufe  ni  herpes  ni  éréfi- 
pelle.  Mais ,  quelle  que  foit  la  forme 
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8c  la  compofition  du  médicament  què 
Ton  applique  fur  un  membre  fraduré, 
il  eft  important  que  ce  topique  puifte 
être  renouvelle  8c  changé  aufli  fouvent 
qu5il  eft  néceftaire  ,  fans  remuer  le 
membre  en  aucune  façon.  Il  eft  certain 
que  quand  une  fradure  de  la  jambe  où 
de  la  ciiifte^a  été  parfaitement  réduite, 
&  qu’on  a  fitué  le  membre  convena¬ 
blement  fur  un  oreiller,  on  ne  doit 
jamais  le  remuer  ou  le  mouvoir  fans 
nécellité  ,  jufqu’à  ce  que  le  cal  foit 
parfaitement  formé  :  &  il  eft  de  fait , 
qu  il  eft  rarement  néceftaire  de  mou¬ 
voir  le  membre.  Cette  conduite  parer* 
tra  peut-être  étrange  à  ceux  qui  ont 
coutume  de  panfer  une  fraéhire  fimple 
avec  un  bandage  roulé  5  &  qui  par  con- 
féquent  changent  le  membre  de  fitua- 
tion  tous  les  trois  ou  quatre  jours ,  afin 
de  renouveller  l’appareil.  C’eft  uni¬ 
quement  l’efpece  de  bandage  dont  on 
le  fert  ,  &c  non  pas  la  fradure  confi- 
dérée  en  elle-même ,  qui  néceflite  â 
faire  faire  au  membre  tous  ce$  motive® 
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merits-,  qui  certainement  ne  contri¬ 
buent  pas  au  bien-être  du  malade.  Ou 
conviendra  aifément  que  quand  un 
membre  fracturé  a  été  fitué  dans  la 
meilleure  pofition  poffible  ,  on  ne  peut 
rendre  cette  firuarion  encore  meilleure  * 
en  levant  fouvent  la  partie  malade  pour 
la  replacer  enfuite.  De  là  il  fuit  qu’uti 
appareil  qui  oblige  le  Chirurgien  à  dé¬ 
ranger  fouvent  la  fraéture  ,  ne  peut 
être  aulTi  bon  que  celui  qui  n’oblige  pas 
à  faire  tous  ces  mouvements  >  fur-tout 
îorfque  ce  dernier  remplit  toutes  les 
indications  curatives  auffi  bien  que  le 
premier  appareil.  La  vérité  de  ce  que 
j’avance  fera  fenfible  &  convaincante 
pour  ceux  qui  connoîtront  la  méthode 
dont  on  fe  ferc  à  THôpual  de  Saint- 
Barthelemi  pour  traiter  les  fraétures 
(impies.  Après  avoir  appliqué  un  topi¬ 
que  convenable  ,  il  faut  enfuite  mettre 
un  bandage.  Celui  dont  les  anciens  fe 
fervoient  &  dont  la  plupart  des  prati¬ 
ciens  modernes  font  encore  ufage  ,  eft 
le  bandage  roulé.  Sa  longueur  eft  difle- 
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rente ,  fuivant  ie  choix  du  Chirurgien  : 
fa  forme  varie  auflï.  Ou  peur  ie  faire 

d’une  ,  de  deux  ou  de  trois  pieces. 
Hippocrate  fe  fervoit  de  trois  bandes  , 
Celfe  en  employoit  fix  5  mais  aujour- 
d'h  ni  011  ne  fe  fert  communément 
que  d’une  (a).  Avec  ce  bandage  5  on 
ie  propofe  de  remplir  trois  inten¬ 
tions  }  favoir  3  de  maintenir  la  frac¬ 
ture  réduite ,  de  prévenir  ou  de  diiflper 
îa  fluxion  ,  &  de  régler  &  contenir  la 
matière  du  cal  (  b  ).  Mais  quiconque 


(a)  Vovez  à  ce  fujet  Fabrice  d’Aqu n peu¬ 
vent  e  3  Wiféman  ,  Sculcer  A  Fabrice  de  Hit— 
den,  Petit,  Duverney. 

(b)  «  On  applique  la  premiere  fur  l’endroît 
ao  même  de  la  fradure  ;  fon  milieu  doit  ré- 
33  pondre  au  centre.  On  fait  trois  tours  circu- 

laires  >  ce  qui  fert  à  affermir  cet  endroit  9 
qui  eft  le  feul  qui  ait  beÇoin  d’être  afïujetti , 
33  comme  étant  le  feul  qui  peut  fe  déranger , 
&  à  contenir  le  fuc  nourricier ,  &  empêcher 
sa  qu  il  ne  s'échappe  trop  abondamment  &  trop 
p»  irrégulièrement  h  l'entour  de  la  fr allure  :  ce 
S  gui  f croit  un  ç<tf  très  difforme.  Duyerne** 
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Réfléchira  férieufement  far  cette  ma¬ 
tière  ,  fera  bientôt  convaincu  que, 
malgré  fa  néceffité  d’appliquer  un  ban¬ 
dage  quelconque  dans  les  fractures 
limpîes  ,  pour  donner  une  forte  de  fer¬ 
meté  au  membre  ,  3c  pour  contenir  les 
médicaments  dont  on  fe  fert  en  pareil 
cas  *  néanmoins  un  bandage  ,  quel 
qu’il  foit ,  ne  remplit  pas  exactement 
les  trois  intentions  dont  nous  venons 
de  faire  mention.  C’eft  pourquoi ,  fi 
un  pareil  bandage  n’eft  pas  un  moyen, 
principal  5  effentiel  5  mais  feulement 
acceflbire  *  8c  fur  lequel  on  ne  peur 
compter  que  faiblement  pour  le  traite¬ 
ment  des  fraétures ,  il  s’enfuit  qu’un 
bandage  qu’il  eft  difficile  appliquer 
avec  exactitude  8c  précifion  ,  qui  fe 
relâche  8c  fe  dérange  promptement  * 
qui  a  fouvent  befoin  d’être  renouvelle , 
8c  qui  par-là  produit  de  la  douleur  8c 
gêne  le  malade  3  eft  néceflairement  plus 
incommode  8c  moins  bon  qu’un  autre 
bandage  dont  l’application  eft  ailee  à 
faire  *  moins  fujec  à  fe  déranger  5  S ç 
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que  l’on  peuc  appliquer  fans  remuer  le 
membre. 

Anciennement,  quand  on  appli¬ 
quait  le  bandage  roulé  pour  une  frac¬ 
ture  fimpie  de  la  jambe  ou  de  la  cuifie , 
on  faifoit  d’abord  quatre  ou  cinq  tours 
fur  la  fraéture ,  &  enfuite  on  conti- 
nuoit  l’application  du  bandage  fupé- 
rieurement  &  inférieurement ,  jufqu  à 
ce  que  le  membre  fût  enveloppé  conve¬ 
nablement  (a).  On fe  propofoit  par  la 
de  remplir  deux  indications  :  la  pre¬ 
miere  ,  de  maintenir  en  fituation  les 
bouts  fraéturésj  la  fécondé,  de  pré¬ 
venir  la  fluxion.  Les  praticiens  moder¬ 
nes  ,  quoiqu’ils  fe  propofent  le  même 
objet  ,  appliquent  ordinairement  la 
bande  en  commençant  par  l’extrémité 
inférieure  du  membre  ,  Sc  finiflant  par 
l’extrémité  fupérieure. 

Soit  qu’on  fuive  l’ancienne  ou  la 
nouvelle  méthode  >  foit  qu’on  fe  ferve 


{a)  Voyez  à  cette  occafion  Fabrice  d*Aqu$** 
jendeqte,  &  Wifeman. 
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tf  ime  ou  de  plufieurs  bandes  5  l’appli- 
cation  s'en  fait  pendant  que  des  aides 
tiennent  le  membre  dans  l’extenfion  * 
comme  il  y  étoit  lorfqu  on  faifoit  la 
réduction  \  de  forte  que  tout  l’appa¬ 
reil  eft  appliqué  avant  que  la  jambe 
foit  po fée  fur  un  oreiller.  Pendant  tout 
ce  temps  ,  fi ,  par  la  fituation  gênante 
du  Chirurgien  *  ou  par  celle  de  fes 
aides  (a  ) ,  ou  par  le  manque  d’adrefie 
&  de  force,  Texaéle  pofition  du  mem¬ 
bre  eft  changée  &  dérangée  ,  les  bouts 
fraéturés  fe  déplaceront  de  nouveau  ; 
le  bandage,  au  lieu  detre  utile,  de¬ 
viendra  préjudiciable  ,  en  comprimant 


(a)  Le  temps  fort  long  que  quelques  Chi¬ 
rurgiens  mettent  à  réduire  &  à  panfer  une  frac¬ 
ture,  augmente  l’attitude  gênante  Sc  fatigante 
des  aides  ,  8c  en  fait  un  objet  d’importance.  La 
bonne  coaptation  de  la  fraéturc  dépend  autant 3 
Ôc  même  plus  de  ces  aides,  que  du  Chirurgien 
qui  opéré.  Si  l’aide  qui  tient  le  pied  vacille  8c 
chancelle,  il  eft  impolîible  qu’on  puiiTe réduire 
convenablement  la  fra&ure  avec  un  pareil 
fecours. 

B  v) 
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forcement  les  inégalités  de  la  fradrure^ 
ajoutez  encore  que  fi  la  bande  n’eft  pas 
appliquée  proprement  5c  avec  adrefie * 
fur-tout  à  la  jambe,  il  en  réiulte  un 
bandage  inégal  &  fort  mauvais. 

Ces  objections ,  quoique  juftes  ,  ne 
font  pas  les  feules  que  Ton  puiflè  faire 
contre  l’ufage  du  bandage  roulé  dans 
ie  cas,  d’une  fraéture  fimpie  de  la  jambe 
ou  de  la  cuifie  :  car  ,  comme  je  i’ai  déjà 
dit  *  ce  bandage  doit  erre  renouvelle 
même  plus  d’une  fois  dans  un  efpace 
de  temps  fort  court  ,  5c  pendant  que 
les  parties  qui  avoifinent  la  fracture 
font  dans  un  état  de  douleur  5c  de  ten- 
fion  extrême.  Ce  changement  d’appa¬ 
reil  ne  peut  fe  faire  fans  foulever  5c 
Ster  le  membre  de  delfius  l’oreiller  , 

6  fans  le  faire  tenir  par  des  aides  ,  5c 
par  conféquent ,  fans  courir  le  rifque 
de  déplacer  la  fradture  :  les  douleurs, 
du  malade  fe  renouvellent  chaque  fois 
qu’on  répété  ce  panfement  5  qui  doit 
fe  faire  tous  les  quatre  ou  cinq  jours  y 
ce  qui  devient  une  objection  très  forte 
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centre  l’ufage  da  bandage  rouie ,  même 
appliqué  avec  toute  l’adreffe  poffîblev 
Combien  ne  fera-t-il  donc  pas  encore 
plus  nuiftble  ,  s’il  eft  appliqué  par  une 
perfonne  peu  exercée! 

Ceux  qui  croient  pouvoir  prévenir  &€ 
empêcher  la  fluxion  &  le  gonflement 
du  membre  fraéturé  ,  en  fe  fervant  du 
bandage  roulé  5  n’ont  pas  d’idées  nettes: 
de  ce  qu’ils  difent  ,  ou  font  dans  une 
erreur  groffiere. 

Si  les  afpérités  de  la  fra&ure  ,  ou  les 
efquilles  ?  ont  piqué  ou  déchiré  les 
mufcles  &  les  membranes ,  ou  11  ce 
malheur  eft  arrivé  par  l’inadvertance  ou 
Vindifcrédon  du  malade,  ou  de  ceux 
qui  ont  aidé  à  le  tranfporter  à  fa  maifon 
après  l’accident  j  ou  enfin  3  fi  c’eft  l’effet 
de  la  violence  qu’on  a  employée  pour 
faire  l’extenfion  &  la  réduétion  de  la 
fraélure  5  il  en  réfultera  de  l’inflam¬ 
mation  ,  de  la  douleur  &  du  gonfle¬ 
ment.  Ces  accidents  continueront  pen¬ 
dant  quelque  temps  ,  plus  ou  moins, 
Suivant  la  diverficé  des  circonflaneei*. 
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Les  évacuations  ?  le  repos  5  une  Bonne 
pofîcion  du  membre  ?  ferviront  à  caW 
mer  ces  fymptomes  &  à  les  diflîper.  Le 
bandage  ,  dans  ce  cas  ,  ne  peut  fervir 
qua  maintenir  convenablement  les 
médicaments  appliqués  fur  le  membre 
fraéturé  j  &  1 i  ,  pour  le  faire  5  on  le 
ferc  d  une  bande  roulée  3  c’eft  vifible- 
ment  s’oppofer  aux  indications  cura¬ 
tives  5  par  la  nécellité  où  Ton  eft  de 
rappliquer  fouvent  cette  bande  r  ce  qui 
ne  peut  fe  faire  fans  déranger  la  frac¬ 
ture. 

Les  anciens  Auteurs  font  en  général 
très  précis  fur  le  temps  que  le  bandage 
foulé  doit  refter  appliqué  fans  être 
renouvelle.  Ils  ont  même  dit  combien 
de  fois  il  convient  de  le  changer  pen¬ 
dant  les  quinze  premiers  jours  (a)* 


(a)  cc Tertio  die  a deligatione  fada ,  Hip* 
pocrates  fafcias  refolvit,  &c.  Fada  bons 
deligarurâ  8c  promu  non  infedante ,  a  tertio 
»  ufque  ad  feptimum  oportetægrum  deligatum 
55  detinere. .....  Septimo  membrum  rurfu# 
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Cette  ^  exactitude  n’eft  point  du  tout 
néceiïaire.  Si  l’on  fuppofe  que  le  ban¬ 
dage  eft  abfolument  utile  ,  il  eft  clair 
qu’on  doit  le  renouveller  ou  le  rajufter 
auili  fouvenc  qu’il  celfe  de  remplir  Fin» 
di cation  qu’on  fe  propofe  d’obtenir  en 
s’en  fervant ,  ou  toutes  les  fois  qu’il  s’op- 
pofera  manifeftement  à  l’objet  qu’on 
a  en  vue  j  c’eft- à-dire ,  lorfquil  fe  relâ¬ 
chera  jufqu’au  point  de  ne  plus  con¬ 
tenir  la  frafture  ,  ou  lorfque  le  membre 
fera  tellement  tuméfié ,  qu’il  y  au  toi  t 
à  craindre  qu’un  pareil  bandage  roulé 
n’augmentât  5  par  un  étranglement  ulté¬ 
rieur,  la  tuméfaétion.  Le  premier  ças 
arrive  ordinairement  tous  les  quatre  on 
cinq  jours  j  8c  le  fécond  n’a  lieu  commu¬ 
nément  que  dans  la  prémierefemaine. 

On  trouve  encore  dans  les  Ouvrages 
de  ceux  qui  ont  écrit  fur  les  fraCtures  * 
les irgnes  des  bons  &  des  mauvais  effets» 

O 


»  folvendum ,  perfuncfendum  aquâ  tep idâ5  & 
^  îigandiwn.M 

ïaf*  as  AqjjAvmp^mH 
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de  Inapplication  du  bandage.  Ces  Au**- 
rteurs  nous  difent  que  lorfque  la  partie 
inférieure  du  membre  n’eft  point  du 
tout  enflée  ,  c’eft  une  marque  que  î& 
bande  îfeft  point  afféz  ferrée ,  &  ne 
contient  pas  la  fraélure  ;  &  qu’au  con¬ 
traire  elle  eft  trop  ferrée  ,  lorfqu’il  y  a 
beaucoup  de  gonflement  *  de  teniion  Sc 
d’inflammation.  Enfin  on  eft  certain  , 
difent-ils ,  que  le  bandage  eft  bien 
appliqué  ,  lorfquil  ne  paroît  qu’un 
léger  gonflement  (  a  ),. 


(a)  Voyez  à  ce  fujet  Fabrice  d'Aquapeiï- 
dente  ,  qui  rapporte  le  fenti ment  d’Hippocrate 
&  de  Celfe. 

c«  Terminus  in  ftringendo  debet  elfe  bona 
»  laborantis  tolerantia  :  ut  delîgatum  leviter 
»  premat  &  fi c  turn  contineat  &  fiabiliat 
s*>  fraduram ,  tum  humores  exprimât.  Sunt 
»  etiarn  alia  hujus  ligna  quæ  altero  die  appa~ 
33  rent  5  fi  enim  arger  eo  die  quo  deligatus  fea- 
53  tiat  fe  valentiüs  ftringi ,  poftero  veto  die 
a®  tumor  laxus ,  mollis  &  parvus  appareat 
53  bona  eft  deligatio,  quia  jam  humores  a 
sa  parte  frada  funt  expreffi,  Si  vero  aut  nul  lu  s 
w  tumor  aut  magnas  Sc  duras  poftridiè  in  manuf 


&  des  Luxations .  41 

En  conféquence  de  ces  préceptes ,  la 
plupart  des  praticiens  s’occupent  beau¬ 
coup  plus  de  ce  degré  convenable  de 

tuméfaction  3  que  de  la  véritable  8c 
bonne  pofition  qu’il  convient  de  donner 
au  membre  :  ils  ne  peuvent  fe  perfua- 
der  que  les  chofes  p  trident  être  en  mau¬ 
vais  état  avec  une  telle  apparence.  Ce¬ 
pendant  J  s’ils  vouloient  prendre  la 
peine  de  réfléchir  ,  ils  feroient  con¬ 
vaincus  que  ce  léger  gonflement  n’eft 
pas  toujours  un  figue  falutaire  ,  qu’il 
indique  un  dérangement  dans  la  circu¬ 
lation  ^  &  ne  peut  être  d’aucune  utw 
lire  ^  8c  qu’étant  par  conféquent  l’effet 
du  bandage  ,  ce  bandage  efl  ncceflai- 
.rement  défectueux  en  lui-même. 

La  troifieme  intention  que  l’on  fe 


>3  vel  pede  appare-at,  prava  eft  deîiga-tura> 
30  quia  fila  non  continet  :  hæc  verb  nîmis  arda 
jk>  eft  &  inflammationem  movet.  Idnotandum 
«  fcias  5  magis  ftringi  debere  in  parte  frada *  * 
^  quàm  alibi ,  ut  pars  frada  magis  illæf& 

*  fcryetur  ab  humonuu  deJlgxi?.  *> 
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propofe  5  en  fe  fervanc  du  bandage 
roulé  ,  eft  de  régler  8c  de  reftreindre 
le  cai. 

Si  nous  voulions  nous  former  une 
idée  du  cal  d’après^  ce  que  la  plupart 
des  Auteurs  ont  dit  fur  cette  matière  5 
nous  devrions  fuppofer  que  c’eft  un  fuc 
particulier  qui  eft  non  feulement  tou¬ 
jours  prêt  8c  difpofé  convenablement 
pour  la  réunion  des  fraétures  ,  mais 
encore  ,  que  fi  on  ne  le  réprime  8c  fi  on 
ne  le  regie  pas  felon  Tart  ,  il  samalTe- 
roit  en  fi  grande  quantité,  qu’il  s’en- 
fuivroit  douleur  &c  difformité.  Si  nous 
en  croyons  ces  mêmes  Auteurs,  il  y  a 
des  remedes  fpécifiques  qui  font  croître 
&c  diminuer  le  cal  ,  qui  ,  pour  être  bien 
réglé  &  difpofé  ,  exige  toujours  la  main 
&  l’adion  duChirurgien.il  eft  certain 
que  le  cal ,  bien  loin  d’être  un  fuc  par¬ 
ticulier,  eft  au  contraire  formé  par 
tous  les  fixes  qui  circulent  dans  Fos  pour 
fi  nourriture.  C’eft  une  efpece  de  fluide 
gélatineux ,  qui  fert  à  réunir  les  frac¬ 
tures  ,  mais  qui  n’a  pas  befoin  d’être 
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réglé  ,  conduit ,  dirigé ,  &  que  Part  ne 
peut  nullement  difpofer  de  cette  forte- 
11  eft  vrai  qu’il  caufe  quelquefois  une 
tuméfaction  ,  de  la  difformité  &  Pim- 
puiff^nce  du  membre  ;  mais  cela  ne 
dépend  pas  de  l’abondance  ou  fuper- 
fluité  de  ce  fuc  x  c’eft  au  contraire  tou* 
jours  Peffet  de  la  nature  de  la  fraéture  9 
des  afpérités  ou  inégalirés  de  l’os  5  dont 
les  bouts  ne  font  pas  bien  affrontés  Sc 
dans  un  comaét  mutuel  ;  &  dans  ce 

e *  * 

cas  un  Chirurgien  n  eft  pas  autrement 
blâmable  3  qtf autant  qu5il  dépendoit 
ou  ne  dépendoit  pas  de  lui  de  pouvoir 
mieux  réduire  la  fraéture.  C’eft  fine- 
galiré  de  la  fraéture  qui  fait  voir  un  cal 
trop  abondant  &  apparent  ;  c’eft  une 
tumeur  qu’on  trouve ,  au  lieu  d’une 
fimple  réunion*  Lorfqu’un  os  a  été  frac¬ 
turé  tranfverfalement ,  &  que  par  con- 
féq-uent  les  afpérités  ou  inégalités  de 
Pos  ne  font  pas  bien  confidérables ,  fï 
la  rédudion  a  été  bien  faire  ,  &c  qu’on 
ait  employé  les  moyens  convenables  & 
néceffaires  pour  maintenir  dans  une 
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V 

coaptation  parfaite  les  parties  divifée^ * 
elles  s’uniront  par  rintervention  des 
fixes  qui  circulent  dans  le  tiiîu  de  Fos  f 
tout  auflî  bien  que  les  parties  molles  , 
en  accordant  feulement  un  plus  grandi 
efpace  de  temps,  à  caufe  du  tifïu  &  de 
la  confiftance  différente  des  parties'. 
Quand  la  réunion  d’un  os  fraéhiré  , 
dans  de  femblables  circonftances ,  eii 
faite ,  Fendroit  de  cette  réunion  fera 
prefque  imperceptible  \  iî  n’y  aura  ni 
difformité  ni  claudication.  On  apper- 
cevra  cependant  l’endroit  où  étoit  la 
fracture  ,  ce  qui  paroîtra  ai  peu  près 
comme  la  trace  d’une  cicatrice  dans 
une  partie  molle  j  mais  le  cal  ne  fera 
point  rédondanc  ,  parcequ’efiPeéfcive- 
ment  cela  n’eft  pas  néceffaire  ,  &  le  Chi¬ 
rurgien  n’aura  pas  été  dans  l’obligation 
de  le  réprimer  &c  de  le  diriger  conve¬ 
nablement.  Mais  dans  une  fraéture 
oblique  ou  très  inégale,  &  qui  ne 
permet  pas  qu’on  puiffe  faire  une  exacte 
coaptation  ,  ou  en  fuppofant  qu’on  ait 
pu  taire  cette  coaptation ,  fi  elle  n*Ji 
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pas  etc  faite  convenablement ,  s'il  y  a 
eu  des  fpafmes ,  des  convuifions,  fi 
Ton  lia  pas  donné  au  membre  nnç 
tonne  pofition  5  fi  ,  par  inadvertance  , 
ou  par  la  négligence  du  malade  *  les  0$ 
fe  font  dérangés  \  dans  tous  ces  cas ,  la 
fur  fa  ce  du  membre  fera  très  inégale  3 
avec  élévation  d'une  part  Sc  déprefiion 
de  l'autre  :  les  fucs  qui  circulent  dans 
la  fubftance  de  l’os  ne  pourront  accom¬ 
plir  la  réunion  en  même  quantité ,  dans 
le  même  temps ,  ni  de  la  même  ma¬ 
niéré*  Les  parties  fradurées  n'étant 
pas  exadement  affrontées  l'une  contre 
l’autre  ?  n’auront  pas  la  même  aptitude 
à  fe  réunir  :  &  fuivant  que  la  coapta¬ 
tion  aura  été  plus  ou  moins  parfaite , 
c’eft-à- dire  5  fuivant  que  les  bouts  frac¬ 
turés  auront  été  placés  plus  ou  moins 
vis-à-vis  l’un  de  l’autre  dans  uncontad 
réciproque  3  il  en  réfultera  une  égale 
difformité  ,  laquelle  fera  très  confidé- 
xable  ,  fi  la  fradure  n'a  pas  été  du  tout 
réduite  >  car  alors  les  extrémités  frac¬ 
turées  s'uniront  de  côté,  ou  chevau- 
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cheronc  Tune  far  l’autre.  La  raifon  de 
cour  ce  que  je  dis  eft  fi  fenfible  ,  fans 
avoir  recours  au  cal  ou  à  un  fuc  parti¬ 
culier  ,  que  je  croirois  ennuyer  le  Lec¬ 
teur  ,  fi  je  cherdhois  à  Finftruire  plus 
amplement  fur  cette  matière  (a).  Le 
périofte,  qui  recouvre  l’endroit  frac¬ 
turé  5  refte  pendant  quelque  temps  un 
peu  plus  épais.  On  distingue  une  roi- 
deur  &  un  peu  de  gonflement ,  mais 
cela  fe  diflipe  avec  le  temps ,  &  par 
Faction  des  muicles. 

En  un  mot  >  les  idées  qu’on  a  eues 
fur  le  cal  5  confidéré  comme  un  fuc  par¬ 
ticulier  dont  l’abondance  exceflive  a 
befoin  d’etre  réprimée  par  Fart ,  ont 
égaré  piufieurs  praticiens  :  &  cette  doc¬ 
trine  a  encore  fervi  à  couvrir  F  igno¬ 
rance  &  la  négligence  de  quelques-uns. 

. .  . . »  '■  N  . . . 

(  a  )  Au  fuj  et  du  cal ,  FEditeur  du  Traité  des 
Maladies  des  Os  ,  de  Duverney ,  rapporte  une 
obfervation  de  Galien,  qu'il  paroît  adopter  9 
fur  un  cal  qui ,  dans  un  cas  particulier  ,  étoit 
fi  abondant,  qu’il  tranffudoit  à  travers  la  peau , 
&  mouilloit  conftamment  F  appareil» 
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Quand  un  malade  eft  relié  difforme  ou 
eftropié  par  Tune  ou  l’autre  de  ces  deux 
caufes  ,  plutôt  que  par  la  nature  &  les 
circonftances  de  la  fra&ure  ,  on  n’a  pas 
manqué  de  rejetter  fur  le  cal  la  caufe 
de  la  difformité  :  on  a  accufé  la  trop 
grande  abondance  de  ce  fuc  gélatineux  , 
&  on  s’eft  fervi  de  ce  prétexte  pour 
mafquer  une  ignorance  groftîere  >  ou 
une  négligence  impardonnable  qui 
donnoit  réellement  lieu  à  cette  diffor¬ 
mité. 

Le  meilleur  bandage  qu’on  puiffe 
employer  pour  une  fraéture  fimple  de 
îa  jambe  ou  de  la  cuiiïe,  eft  celui  qu’on 
appelle  communément  bandage  à  dix- 
huit  chefs  3  ou  plutôt ,  un  autre  qui 
feroit  confirait  fur  le  même  principe , 
avec  une  légère  différence  dans  la  dif- 
pofition  des  pieces  qui  le  compofent* 
Le  maniéré  ordinaire  de  faire  ce  ban¬ 
dage  eft  que  le?  chefs  qui  doivent 
envelopper  le  membre  faffent  un 
angle  droit  avec  ceux  qui  s’étendent 
en  long  au  deffous  :  mais  h  ces  chefs 
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font  arrangés  de  façon  qu’ils  faffent 
un  angle  aigu ,  ils  fe  croi  feront  les  uns 
fur  les  autres  obliquement,  &  par-là 
auront  plus  de  grace  &  feront  mieux 
affermis.  U  n’y  a  perfonne  qui  ne  fente 
que ,  dans  les  fraétures  compofées  * 
cette  efpece  de  bandage  eft  préférable 
au  bandage  roulé  ,  &  cela  pour  des 
raifons  fenfibles  &  évidentes  ,  mais 
CiTentieilement  pareequ’il  n’eft  pas 
nécelfair.e  de  foule  ver  le  membre  & 
de  le  remuer  à  chaque  panfement , 
Jorfqu’il  faut  rajulter  ce  bandage  quand 
jtl  eft  relâché. 

La  douleur  qui  .refill te  du  dérange» 
ment  ou  du  mouvement  d’une  fraéfure 
compliquée,  lacirconftance delà  plaie  5 
la  grande  mobilité  des  parties  ,  toutes 
ces  choies  déterminent  affurément  à 
panfer  une  telle  fraéture  avec  un  ban¬ 
dage  qui  n’exige  pas ,  pour  fpn  appli¬ 
cation  ,  qu’on  falfe  faire  au  membre 
aucun  mouvement  :  mais  je  ne  vois  pas 
quelle  néceftité  ou  quelle  utilité  il  y  a 
de  mouvoir  le  membre  dans  le  cas 
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‘d'une  fraéture  fimple.  Quel  bien  en 
peut-il  réfulter  ?  Quand  une  fraéture  a 
été  bien  réduite ,  &  que  le  membre  a 
été  fîtué  convenablement  ?  eft-il  poflible 
Ü  qu'on  retire  quelque  avantage  à  le  mou¬ 
voir  ?  Certainement  on  ne  fait  que 
multiplier  les  douleurs  ?  <k  augmenter 
le  mal»  L'intention  principale  n'eft-elle 
pas  de  procurer  la  réunion  des  bouts 
fracturés  ?  Eft-ce  en  faifant  mouvoir  le 
membre  tous  les  deux  ou  trois  jours  5 
qu'on  peut  fe  flatter  d'obtenir  cette 
confolidation?  K'eft-ce  pas  au  contraire 
un  moyen  propre  à  la  retarder  ?  L'im¬ 
mobilité  du  membre  n’eft-elle  pas  auilî 
néceflaire  pour  procurer  la  réunion  de 
l'os  dans  une  fraéture  limple  ,  que  dans 
une  fraéture  compliquée  ?  Il  eft  vrai 
que  ,  dans  l’une  5  la  plaie  exige  d'être 
panfée  ?  &  le  mouvement  qu'on  fait 
faire  au  membre  peut  en  général  être 
fuivi  de  douleurs  beaucoup  plus  gran¬ 
des  que  dans  l’autre  :  mais  dans  la  frac¬ 
ture  fimple  5  ce  mouvement  caufe  t-ii 
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du  foulagement  au  malade ,  &  la  co h* 
folidation  s’en  fait-elle  plus  prompte¬ 
ment  ? 

Tous  les  avantages  qu’on  attribue 
au  bandage  roulé  fe  retrouvent  égale¬ 
ment  dans  celui  que  je  viens  de  décrire  : 
il  eft  même  encore  plus  profitable  pour 
le  malade  ,  en  ce  qu’il  n’eft  pas  nécef- 
faire  de  foulever  ou  de  remuer  la  jambe 
ou  la  cuifle  pendant  toute  la  cure,  lorf- 
qu’une  fois  le  membre  a  été  fitué  conve¬ 
nablement  fur  l’oreiller.  En  un  mot, 
pour  ne  parler  ici  que  le  langage  de 
l’expérience ,  c’eft  la  pratique  que  l’on 
fuit  conftamment  à  l’Hôpital  de  Saint- 
Barthelemi  avec  tout  le  fuccès  pofiîbie. 
Nous  nous  fervons  toujours  du  ban¬ 
dage  à  dix- huit  chefs,  ôc  nous  ne 
remuons  jamais  le  membre  pour  chan¬ 
ger  ou  pour  rajufter  ce  bandage  (  a  ). 


{a)  Voyez  à  ce  fujet  lesraifons  &  les  diffé¬ 
rentes  opinions  des  Praticiens  François ,  dans 
le  Traité  des  Maladies  des  Os  >  de  Duverney. 
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Les  pieces  d’appareil  pour  une  frac¬ 
ture  fimple  5  &  quon  applique  après 
le  bandage  ,  font  les  attelles. 

On  les  fait  ordinairemenr  de  carton, 
de  bois  >  ou  de  quelque  autre  matière 
réfiftante.  On  prefcritde  les  appliquer 
fui  vaut  !a  longueur  du  membre  :  quel¬ 
quefois  on  en  met  trois  >  quelquefois 
quatre  5  pour  a  durer  &  affermir  davan¬ 
tage  les  os  fracturés. 

Il  eft  certain  que  ces  attelles  peuvenc 
être  fort  utiles }  mais  l’utilité  qu’on 
retire  de  leur  application  dépend  beau¬ 
coup  de  la  forme  qu’on  leur  donne  ,  & 
de  la  maniéré  dont  on  les  applique. 

Selon  la  pratique  ordinaire  ,  on  ne 
les  fait  pas  allez  longues  pour  qu’elles 
puiffent  s’étendre  fupérieurement  & 
inférieurement  au-delà  du  bandage 
roulé.  Elles  ne  fe  prolongent  point  juf- 
qu’à  la  jointure  qui  eft  au  deftus  &  au- 
deftous  de  la  fra&ure  j  elles  fe  bornent 
à  quelques  pouces  au  delà  du  lieu  frac¬ 
turé.  Par  exemple ,  dans  la  fraéture  de 
la  jambe,  elles  ne  vont  pas  jufqu’à  la 

G  ij 
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jointure  du  genou  &e  du  pied  >  elles 
agiffènt  feulement  fur  la  fracture  (a). 


(a)  Telle  eft  la  doctrine  des  anciens  ;  elle 
a  été  univerfellement  adoptée ,  3c  fuivie  très 
exactement.  Ces  premiers  maîtres  s’appcrce- 
vant  que  des  attelles  de  cette  forme  ^  Sc  appli¬ 
quées  de  cette  maniéré,  excitoient  de  la  dou¬ 
leur  3c  de  l’inflammation  ,  défendoicnt  de  s’en 
fervir  avant  le  feptieme  jour  de  la  maladie , 
3c  n’en  permettoient  l’application  que  lorfque 
l’inflammation  &  les  premiers  accidents  étoient 
paflfés. 

Alors  ils  les  appliquoient  pour  affermir  la 
fraéture,  3c  par  conféquent  les  faifoient  fort 
courtes.  Ils  ont  eu  grand  foin  de  recommander 
qu’on  ne  s’en  fervît,  dans  une  fraCture  de  la 
jambe  ,  que  dans  le  temps  prefcrit  ^  &  de 
cette  maniéré.  Ces  attelles  peuvent  eflTeCtive^ 
îtient  être  fort  utiles  5  mais  ce  fera  lorfqu’on 
les  fera  aflez  longues  pour  qu’elles  s’étendent 
jufqu’au  genou  &  aux  chevilles  inclufîvement, 

<*  Feruiarum  ufus  idem  eft  ac  pannorum  ad 
33  fraCtum  os  continendum  ,  lit  maneat  im~ 
so  motum  ,  etiamfi  membrum  univerfum  rao- 
w  veatur,  Jubet  Hippocrates  lev  es  efle  ferulas 
33  3c  æquales  3c  ad  extrema  refimas  ,  &c. 

33  Sed  3c  breviores  ferulas  efle  pr&cipit  ipfa 
»  viuCtura  ,  ne  quando  cutem  proximam  tçjv» 
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Appliquées  de  cette  maniéré  &  conf- 
truites  fur  ce  modèle  ,  elles  n’agiffent 
pas  autrement  que  ne  le  feroient  des 
compreftes ,  &  fur  tout  des  comprefles 
faites  d’une  matière  abfolument  im¬ 
propre.  Tour  le  bien  qu’elles  peuvent 
produire,  ainfi  taillées  ôc  appliquées 3» 
peut  certainement  être  obtenu  d’une 
maniéré  plus  avantageufe  ,  en  fe  fer- 
vant  d’une  autre  efpece  de  compreftes 
plus  convenables  ,  tandis  que  celles  que 
je  défapprouve  auront  tous  les  incon- 

nmm  p  !■■■■!■  I  im  i H„  W  I  i_iiimiii  r  i  -  —  r,  I  ■  -,  ,  ,m-  , ,,  ■  ■  „«-i  r  ~  t rM  I  U  .  nirtw' Y 

33  tare  yaleant  eminentem  plerumque  ob  hu- 
*3  mores  receptos,  quos  fafciæ  exturbant,  Id 
33  quoque  cavere  oportet ,  ne  ad  oflium  emi- 
«3  nentias ,  quales  in  iina  tibia  8:  fura  funt  ? 
s?  ferulæ  pertingant ,  &c.  33 

Oribasius  ,  de  F  radians. 

cc  Sed  hoc  tempore  ,  poll  fèptimum  diem  , 
S3  vice  plagularum  oportet  ferulas  apponere. 

k>  His  utebatur  Hippocrates  demum  poft 
33  fèptimum  diem  :  quia  ante  fèptimum  magis 
33  urgebat  intentio  arcendæ  inüammationis , 

33  quàm  intentio  ftabiliendi  fradhiram  5  poft 
33  fèptimum  autem  contra  accidit.  33 

Fabric,  ab  Aquapendente. 
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vénients  d’une  compreile  dure  9  qnî 
rélifte  fortement  &  qui  elt  mal  appli¬ 
quée. 

L’u/age  véritable  des  attelles  eft  de 
maintenir  tout  le  membre  dans  l’immo¬ 
bilité,  fans  comprimer  la  fraéiure  en 
aucune  maniéré.  En  rendant  Je  membre 
immobile  5  elle#  coopèrent  puiiTam- 
ment  à  la  curation ,  &:  favorifent  l’in¬ 
tention  du  Chirurgien  }  &  en  compri¬ 
mant  le  lieu  fraéluté  ,  elles  caufent  de 
la  douleur  &  plufieurs  incommodités  , 
fans  contribuer  à  la  fermeté  du  membre. 

Pour  que  les  attelles  puiffent  être 
d’une  utilité  réelle  ,  elles  s’étendront* 
pour  larraclurede  la  jambe  ,  au-deflus 
du  genou  &  audeftous  des  chevilles. 
On  n’en  mettra  que  deux,  &  on  les 
garnira  d’étoupes ,  de  linges  ufés  ou  de 
coton  j  elles  n’appuieront  que  fur  les 
jointures  ,  &  nullement  fur  la  frac¬ 
ture. 

Par  ce  moyen  elles  deviendront  très 
utiles  :  car  une  attelle  ou  compreffe 
courte  ,  qui  ne  s’étend  qu’un  peu  au- 


&  des  Luxations .  5  S 

deffu s  &  au«deffous  de  la  fra&ure  fans 
fe  prolonger  jufqu’aux  deux  articula¬ 
tions  3  eft  une  abfurdité  ;  &  ,  ce  qui 
eft  pis  encore  3  c’eft  une  abfurdité  nui- 
lible  &  pernicieufe. 

En  appuyant  fur  les  deux  articula¬ 
tions  5  non  feulement  elles  les  affer¬ 
mirent  ,  mais  elles  rendent  encore  le 
pied  ferme  &  fiable  \  au  lieu  qff'en 
n’appuyant  que  fur  la  fracture  5  elles 
ne  peuvent  la  maintenir  en  place  pour 
peu  que  le  pied  fe  dérange.  Alors  elles 
occafionnent  la  difformité  &  caufent 
de  la  douleur ,  en  preffant  fortement 
fur  les  parties  qui  couvrent  &  environ¬ 
nent  la  fr ad: lire  5  &  fur  les  inégalités 
&  afpérités  de  l’os. 

Peut-être  objedrera-t-on  que  quoi¬ 
que  des  attelles  courtes  ne  foutiennent 
point  &  n’affermiffent  point  par  elles- 
mêmes  les  deux  jointures ,  &c  ,  par  con- 
féquent  5  tout  le  membre  ?  on  peut 
néanmoins  remplir  encore  cette  indi¬ 
cation  dans  une  fraduire  de  la  jambe  , 
en  fe  fervant  de  fanons,  Je  réponds  à 
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cela  5  qu’alors  ces  attelles  deviennent 
inutiles  ,  8c  qu5il  vaudrait  mieux  ne 
sen  pas  fervir  du  tout.  On  ne  doit  en 
faire  ufage  que  pour  affermir  le  mem¬ 
bre  8c  le  rendre  ftable  ;  &  fi  elles  ne 
produifent  point  cet  effet  ,  elles  ne 
font  qifembcUTaffer  8c  multiplier  les 
pieces  d’appareil. 

Dans  une  fraéfcure  de  la  cuiffe  ,  fi  le 
membre  eff  dans  lextenfion  ,  comme 
cela  fe  pratique  x  ordinairement  ,  oïl 
mettra  une  attelle  qui  s  étendra  depuis 
la  hanche  jufquà  la  malléole  externe  % 

6  une  autre  plus  courte  ,  qui  fe  pro¬ 
longera  depuis  le  pli  de  l’aine  jufqu’à  la 
malléole  interne.  Dans  une  fraéture  du 
tibia  &  du  péroné ,  on  ne  mettra  jamais 
plus  de  deux  compreffes  ou  attelles  \ 
Tune  &  l’autre  s’étendront  depuis  le 
genou  jufqu’aux  malléoles.  Je  décrirai 
plus  bas  la  maniéré  de  les  appliquer  % 
lorfque  l’on  fait  fléchir  la  jambe, 

La  fituation  du  membre  eff  5  en 
effet ,  l’objet  le  plus  eflentiel  du  traite¬ 
ment  des  fraétures*Ceft  de  cette  fitua* 
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tion  J  bonne  ou  mauvaife  >  que  dépen¬ 
dent  ie  repos  &  la  tranquillité  du  ma¬ 
lade  pendant  toute  la  cure  ,  &  l’ufa-ge 
libre  du  membre  après  la  maladie.  Si 
mon  intention  étoit  d’approuver  ou  de 
décrire  la  méthode  ordinaire  de  fit  Lier 
horizontalement  ôc  dans  Fextenfion  la 
jambe  &  la  cuiffe  fracturées  5  ce  leroir 
ici  le  lieu  de  parler  des  machines  in¬ 
ventées  par  les  anciens  &  les  modernes 
pour  retenir  tout  le  membre  dans  Pex- 
tenfion  5  pour  l’affermir,  pour  étendre 
&  allonger  conftamment  les  mufcles 
qui  entourent  le  membre  fraéturé ,  & 
enfin  pour  prévenir  la  difformité  Sc  le 
raccoLirciffement. 

Mais  comme  mon  intention  eft  de 
propofer  une  lunation  que  je  crois  pré¬ 
férable  ,  ôc  dans  laquelle  les  boîtes  , 
les  cerceaux  &  autres  machines  devien¬ 
nent  inutiles  ,  il  ne  me  paroît  pas  né- 
c  effaire  d’en  parler. 

Conformément  à  cette  nouvelle  mé¬ 
thode  3  la  cuifie  &  la  jambe  fracturées 
feront  pofées  fur  un  oreiller  dans  la 
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même  fituation  où  on  les  a  mifes  pont 
faire  l’extenfion  &  la  réduction  ,  c’eft- 
à-dire  5  le  genou  fléchi. 

Je  me  fuis  fi  fort  étendu  fur  la  ten- 
fion  ôc  le  relâchement  des  mufcles  3  en 
conféquence  de  la  fituation  que  l’on 
doit  donner  au  membre  pour  faire  l’ex- 
tenfion,  que  f épargnerai  au  Lecteur 

6  à  moi  même  la  peine  de  répéter  la 
même  chofe  3  en  le  renvoyant  à  ce 
que  j’en  ai  dit.  Tout  ce  que  j’ai  avancé 
fur  l’extenfion  &  la  réducHou  du  mem¬ 
bre  fracturé  ,  &  fur  la  pofition  qu’il 
doit  avoir  pendant  cette  opération  » 
tout  cela  J  dis-je  5  eft  également  appli¬ 
cable  &  concluant  pour  la  fituation 
qu’on  doit  lui  donner  pendant  la  cure 
après  la  réduction.  Tout  ce  qui  facilite 
îa  coaptation  &  la  reduction  doit  né- 
ceffairement  5  par  la  même  raifon  >  fou* 
lager  la  partie  malade  détenue  dans 
rimtnobilité  ,  confer  ver  au  membre  fa 
rectitude  a  fa  forme  naturelle  ,  &  em¬ 
pêcher  le  déplacement.  Le  même  prin¬ 
cipe  a  lien  dans  Fini  &  l’autre  cas  i  & 
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foie  que  îa  doctrine  que  j’expofe  foit 
bonne  ou  mauvaife  en  elle- même 3 
tout  eft  égal  dans  les  deux  circonftan- 
ces. ^  c’ eft- à-dire  ,  dans  la  maniéré  de 
réduire  la  fracture  ,  &  dans  celle  de 
ii nier  le  membre  après  la  réduétion  [a)» 
Dans  une  fraéture  de  rhume  rus  5  la 
feule  pofition  convenable  que  l’on  paille 
donner  au  malade  eft  de  faire  plier  le 
coude  :  cette  pofition  relâche  nécef- 
fairement  tousles  mufcles,  &  fait  ce  (fer 
la  réfiftance  qu'ils  oppoferoient  fi  l’a¬ 
vant-bras  ét-oit  tendu. 

L'expérience  journalière  démontre 


(a)  On  a  dit  qu’en  mettant  un  membre 
dans  l’extenfion ,  les  mufcles  s’allongeoient 
&  s’étendoient  ?  &  que ,  par  ce  moyen  ,  ils 
s’oppofoienc  au  déplacement  de  la  frafture  9 
qu'ils  affermiiloient.  Si  le  fait  eft  vrai  en  gé¬ 
néral  y  combien  de  fois  arrive-t-il  que  dans 
dans  cette  fituation  ,  les  os  font  plus  expofés 
à  être  déplacés  I  Que  de  peines  n’a-t-on  pas 
pour  les  maintenir  en  place  ?  fur-tout  lorfque 
les  mufcles  qui  s’y  attachent  font  forts  &  nom¬ 
breux  I- 
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les  avantages  de  cette  méthode.  11  efir 
extrêmement  rare  de  voir  le  membre 
difforme  ou  le  malade  eftropié  après 
une  fraéture  de  cette  partie ,  malgré 
toutes  les  craintes  que  Ton  a  fur  l'abon¬ 
dance  &  la  rédondance  du  cal. 

La  difformité  ,  qui  eft  ordinairement 
la  fuite  de  la  fraéture  des  os  de  l’avant- 
bras  5  &  fur-tout  du  radius  3  eft  plus 
ou  moins  grande  ,  fuivant  que  les 
mufcles  qui  font  la  pronation  &  la 
fupination  feront  mis  dans  un  état 
cle  tenfîon  ou  d’action  plus  ou  moins 
conlîdérable  ,  par  la  pofition  de  cette 
partie. 

Cela  eft  encore  plus  vifible  dans  la 
fraéture  du  fémur,  dont  les  mufcles 
font  forts  &  nombreux. 

L’extenfion  du  membre  détermine 
la  plus  grande  partie  des  mufcles  à  fe 
eontméier.  Cette  aétion  des  mufcles 
tire  en  haut  la  partie  de  Los  fraéture 
qui  eft  près  du  genou,  &  en  paffant 
plus  ou  moins  par  deifous  celle  qui 
répond  à  la  hanche  >  produit  une  iné> 
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galité ,  &  fait  faire  une  faillie  à  Vos 
dans  l’endroit  de  la  fradure  :  d5où  fuit 
le  raccourcilfement  de  la  coiffe. 

C’eft  la  meme  chofe  dans  la  frac¬ 
ture  des  deux  os  de  la  jambe  :  la  po li¬ 
non  droite  du  membre  fait  contrader 
les  mufcles,  une  flexion  modérée  du 
genou  les  relâche  5  ôc  diminue  leur 
tendance  â  fe  contrader  (a), 

C’eft  pourquoi  la  fituation  du  cubitus 
fradtiré  doit  erre  telle,  que  la  main 
foit  dans  un  état  moyen  entre  la  prona¬ 
tion  &  la  fupination  ,  de  les  doigts 
légèrement  fléchis  j  le  radius  fera  fitué 
fupérieurement ,  &  le  cubitus  inférieu- 
rement  :  ou,  en  d’autres  termes,  la 
paume  de  la  main  fera  appliquée  fur  la 
poitrine  ,  le  pouce  en  haut ,  le  petit 
doigt  en  bas  5  &  la  main  refera  conf- 
tamment  clans  cette  fituation  par  le 


(a)  Suivant  que  la  fradure  fera  plus  ou 
moins  oblique,  la  vérité  de  cette  do&rine,. 
qui  eft  fondée  fur  l’expérience ,  fera  plus  oa 
moins  fenfible  3c  utile , 
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moyen  de  deux  compreiTes  ou  attelles  , 
qu’on  paiTera  latéralement  depuis  le 
coude  j il f qu’a u  bout  des  doigts.  On 
peut  encore  remplir  cette  même  indi¬ 
cation  ,  en  fuivant  le  procédé  très 
fimple  &  très  ingénieux  de  M.  Gooch 
de  Norfolk.  Sa  méthode  de  panier  ces 
fortes  de  fraètures ,  &  qu’il  a  rendu 
publique  ,  eft  préférable  à  celle  dans 
laquelle  on  fe  fert  des  compreiTes  ordi¬ 
naires  ,  parce  que  5  dans  la  demie ,  les 
doigts  font  pliés  &  retenus  plus  à 
Faife. 

Dans  la  fraéltire  du  fémur  5  le  ma¬ 
lade  fera  couché  fur  la  partie  latérale 
externe  du  côté  fraéturé  ,  le  corps  ap¬ 
puyé  fur  le  grand  trochanter  :  le  genou 
fera  dans  un  état  moyen  entre  la  flexion 
&  Fextenfion  ,  ou  à  demi  plié.  La  jambe 
&  le  pied  feront  de  meme  fi  tués  fur  le 
côté  en  dehors  ,  &  bien  appuyés  fur 
un  oreiller  ,  plus  élevés  que  la  cuiffe. 
Une  large  attelle  de  fapin  creitfce  & 
bien  vuidée  ,  &  couverte  de  laine  5 
de  chiffons  ou  cl’étoupes ,  fera  placée 
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fous  la  cuifie  (  a  )  depuis  le  grand  tro¬ 
chanter  jufqu’au  défions  du  genou.  On 
en  mettra  une  autre  plus  courte  ,  qui 
s'étendra  depuis  le  pli  de  l’aine  jufqu’au 
deflous  du  genou  intérieurement ,  ou 
plutôt  fupérieurement  dans  cette  p  g  li¬ 
non,  On  fe  fer  vira  du  bandage  à  dix- 
huit  chefs  j  &  quand  la  fraôture  aura 
été  réduite  >  &  que  le  membre  fera 
limé  3  comme  nous  le  difons,  fur  fou 
oreiller  ,  on  ne  le  foulevera  m  remuera 
nullement  fans  néceflité  5  jufqii  à  ce 
que  la  fracture  foit  eonfolidée*  Dans 
la  méthode  que  j’expofe  5  il  n’eft  point 
du  tout  néceflaire  de  remuer  le  mem¬ 
bre  ;  ia  réunion  fe  fera  dans  un  efpace 
de  temps  plus  on  moins  court  5  fuivant 
que  le  membre  aura  été  plus  ou  moins 
dérangé. 

Dans  la  fracture  du  péroné  feule- 

(a)  Si  l’oreiller  fur  lequel  la  cuifie  frac¬ 
turée  eîl  placée  n’eft  pas  trop  épais  5  on  pourra 
mettre  l’attelle  de  fapm  fur  cet  oreiller  avec  un 
égal  avantage.  Dans  plufieurs  circonftances ,, 
e  eft  ia  meilleure  maniéré  d’en  ufsx* 
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ment  ,  la  portion  de  la  jambe  n’eft  pas 
d’une  fi  grande  importance  ,  parceqtie 
le  tibia  reftaiit  entier ,  i’extenfion  de¬ 
vient  inutile  >  &  le  membre  conferve  fa 
figure  naturelle.  Il  fautcependant  ob fer- 
ver  qu’en  donnant  même  dans  ce  cas  à 
la  jambe  la  pofition  que  j’indique  ,  au; 
lieu  de  la  faire  appuyer  furie  mollet, 
cette  fituation  fera  très  avantageufe  : 
car  le  genou  ,  refiant  modérément  plié  , 
pourra  fe  fléchir  &  fe  mouvoir  par  la 
fuite  bien  plus  ail  émeut  qu’il  ne  le 
fera  5  fi  Ton  met  la  jambe  dans  fexren- 
fion.  Le  malade  marchera  plutôt  &  plus 
facilement ,  en  fuivant  notre  procédé. 

Dans  la  fia  dure  du  tibia  &  du  pén> 
né  ,  le  genou  fera  médiocrement  plié, 
la  cuifle  ,  le  corps  &  la  jambe  feront 
dans  la  même  pofition  que  pour  la  frac¬ 
ture  de  la  cuifle.  Si  ion  fe  fert  des 
attelles  ordinaires ,  on  en  placera  une 
fous  la  jambe  ,  qui  s’étendra  depuis  le 
genou  jufqu’au  deflous  de  la  malléole 
le  pied  étant  bien  appuyé  fur  un  oreil¬ 
ler  3  un  traverfin  ou  autre  chofe  fera- 
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Liable  y  8c  l’autre  attelle  ,  qui  fera  de 
même  longueur  que  la  précédente  * 
iera  placée  fupérieurement  5  compre¬ 
nant  de  même  les  deux  jointures.  Cette 
difpofition  des  attelles  doit  toujours 
être  obfervée  ?  quant  à  leur  longueur* 
Mais  (ï  ion  met  la  jambe  en  extenfion 
fui  vaut  la  méthode  ordinaire  5  les  noms 
changent  5  parceque  la  pofture  change 
aufli.  On  nommera  ce  qui  eft  inférieur 
dans  un  cas ,  extérieur  dans  l’autre  ÿ  8c 
ce  qui  eft  fupérieur  dans  l’un  *  intérieur 
dans  l’autre  ( a). 

Si  l’on  fe  fert  des  attelles  de  Ma 
Sharp  5  il  y  en  a  une  qui  eft  creufée  8c 


(a)  Les  A  uteurs  qui  ont  écrit  fur  les  fraéhires 
s’accordent  tous  à  dire  qu’il  faut  affermir  le 
talon ,  &  remplir  le  creux  qui  le  remarque  de¬ 
puis  le  calcanéum  jufqu’aux  mufcles  jumeaux. 
Cette  précaution  eft  ?  difent-ils ,  néceffaire  pour 
éviter  la  douleur ,  l'excoriation  8c  même  les 
ulcérations  qui  arrivent  lorfqu'on  met  la  jambe 
dans  l’extenfion  ,  appuyée  fur  le  talon. 

Placeurs  Auteurs  ont  encore  fait  mention 
d’ua  accident  qui  arrive  quelquefois  dans  les 
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prolongée  pour  mieux  foutenir  8c  affer¬ 
mir  le  pied  8c  les  malléoles. 

Je  crois  m’être  expliqué  fort  claire¬ 
ment.  Je  ferois  fâché  de  m’être  trom-* 
pé  ,  parcequ’il  me  femble  que  la  ma¬ 
tière  que  je  traite  eft  d’une  grande  im¬ 
portance.  Si  ce  que  j’ai  dit  eft  clair  8c 
intelligible  ,  le  Lecteur  comprendra 
que  ,  felon  mon  opinion  ,  Textenfion 
&  la  coaptation  fe  feront  beaucoup 
mieux  &  plus  ai fé ment  3  que  le  malade 
fotiffrira  beaucoup  moins  pendant  ces 
opérations ,  &  pendant  tout  le  temps 
néceftaire  pour  la  confolidation  de  la 
fraélure  de  la  jambe  ou  de  la  cuiife  ; 
que  l’intention  du  Chirurgien  &  le 
delir  du  malade  s’accompliront  plus 
heure ufement  :  c’eft-à-  dire  ,  qu’une 
perfonne  traitée  fuivant  cette  nouvelle 


fractures  de  la  jambe,  mais  qui  appartiens 
plutôt  à  la  tituation  que  l’on  donne  au  mem¬ 
bre ,  qu’à  la  nature  de  la  fradure.  Je  veux 
parier  de  la  diminution  ou  raccourciflement  du 
mollet. 
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méthode  ,  fera  moins  expofée  à  être 
eftropiée  que  par  la  méthode  ordi¬ 
naire, 

La  réfiftance  que  les  mufcles  font 
néceffairement ,  8c  la  grande  mobilité 
des  parties  dans  toutes  les  fraétures  de 
la  jambe  8c  de  la  cuilTe  ,  excepté  cepen¬ 
dant  dans  les  fraétures  tranfverfales  * 
ont  exercé  de  tout  temps  le  génie  des 
praticiens  3  &  leur  ont  fait  imaginer 
différents  moyens  pour  prévenir  l’inéga¬ 
lité  du  cal  fuivant  eux  5  le  raccour- 
ciffement  8c  la  difformité  du  membre. 
Nos  livres  font  pleins  de  détails  &  de 
defcnptions  de  machines  inventées  dans 
cette  vue  ;  tels  font  les  lacs  ,  les  pou¬ 
lies  5  les  contrepoids  ,  les  boîtes  pour 
les  fractures,  &  autres  inftruments 
conftruits  de  maniéré  à  vaincre  8c  à 
réfifter  continuellement  à  faction  des 
mufcles  qui  environnent  l’os  fracturé  , 
&  à  soppofer  à  cette  tendance  natu¬ 
relle  des  mufcles  à  fe  contracter  5  8c 
que  l’extenfîon  du  membre  favorife  8c 
augmente  néceflairement.  Ceux  qui 
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ont  fait  ufage  de  ces  fortes  de  ma- 
"chines  fàventque  les  meilleures  d’entre 
elles  ont  fouvent  été  inefficaces  j  & 
quiconque  réfléchira  tant  foit  peu  fu: 
cette  matière  5  en  trouvera  prompte¬ 
ment  la  raifon.  Le  nombre  de  jambes 
difformes  &  de  raccourciffements  de 
cuifies  que  l’on  voit  journellement  * 
prouve  1  inefficacité  de  ces  fortes  d’in¬ 
ventions.  Cela  ne  paroîtra  pas  furpre- 
nant  à  ceux  qui  confidéreront  que  leur 
effet  ne  peut  pas  fubfifter  plus  long¬ 
temps  que  la  caufe  elle- même  >  à  moins 
qu’il  n’y  ait  dans  la  fracture  quelque 
circonftance  favorable.  Lorfque  la 
réduction  eff  faite  ,  on  place  le  membre 
dans  une  pofition  telle ,  que  les  mufcles 
qui  environnent  la  fraéture  réfiftent  à 
une  force  extenffve  très  confidérable , 
&  cela  en  proportion  de  leur  force  ôc 
de  leur  nombre.  Cette  force  continue 
&  augmente  jufqu’à  ce  que  les  mufcles 
cedent ,  ôc  que  leur  réhftance  étant 
vaincue  ,  on  puifle  par  ce  moyen  placer 
les  bouts  fraéturés  dans  un  contaél* 
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mutuel ,  autant  que  la  nature  de  la 
fracture  peut  le  permettre.  Si  elle  eft 
tranfverfe  5  c’eft-à  dire  ,  fi  les  bouts  de 
l’os  fradure  préfentent  une  fur  face, 
large  &  peuvent  fe  toucher  &  fe  cor- 
refpondre  dans  une  grande  étendue  * 
ce  cont'aéfc  mutuel  contribuera  beau¬ 
coup  à  affermir  le  membre  &  la  frac¬ 
ture.  Mais  fi  cette  fradure  eft  oblique  , 
s’il  y  a  plufieiirs  pieces  d'os  vacillantes  , 
&  par  conféquent  point  de  fermeté  dans 
la  rédudion  de  l’os  ,  dont  les  bouts 
ne  fe  touchent  point  dans  une  grande 
furface  ;  fi  l’on  n’a  pas  fait,  ou  fi  l’on 
n  a  pu  faire  une  extenfion  convenable, 
enfin  fi  la  coaptation  n’eft  pas  exade  , 
les  mufcles  fe  contraderont  tout  aulïx- 
tot  que  l’extenfion  diminuera  ,  la  frac¬ 
ture  fe  déplacera  plus  ou  moins  fuivant 
fou  efpece  ,  le  membre  fe  raccourcira, 
la  cure  fera  prolongée ,  Si  le  lieu  de  la 
fradure  (  le  cal ,  fuivant  l’opinion  vul¬ 
gaire  )  fera  plus  ou  moins  inégal. 

On  obfervera  fans  doute  que  les  an¬ 
ciens  font  venus  à  bout  de  réduire  paj> 
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faitement  bien  des  fraéfcures  de  jambe 
&  de  cuiffes  fuivant  la  méthode  ordit 
naire  ,  &  quils  les  ont  guéries  fans  U 
plus  petite  difformité.  J’avoue  que  ce!: 
eft  vrai.  Mais  en  fuivant  cette  mêm<s 
méthode,  ne  rencontre  t  on  pas  de 
difficultés  fou  vent  infurmon  tables 
Dans  plufieurs  circonftances ,  la  réduc¬ 
tion  n’eft-elle  pas  excellivement  don. 
loureufe,  &  ne  produit-elle  pas  enfuitg 
de  Inflammation  &  autres  accident, 
dangereux  ou  au  moins  défagréables 
Malgré  tout  le  foin  poffible  ,  &  indé¬ 
pendamment  de  toutes  les  efpeces  de 
machines  ,  n’a-t-on  pas  vu  fouvent  de« 
fraétures  de  la  cuilfe  ou  de  la  jambe  fui- 
vies  de  difformités  &  de  raccourciffe- 
ments,  &  cela  uniquement  à  caufe  de 
l’aétion  des  mufcles  ,  &  de  l’obliquité 
de  la  fraéture  ?  Ce  que  je  dis  eft  abfo- 
lument  vrai,  &  toute  la  queftion  fe 
réduit  à  favoir  fi  la  fituation  différente 
des  parties  fraéturées  ,  par  laquelle  on 
prévient  l’aélion  &  la  réfiftance  des 
mufcles  ,  peut  empêcher  en  grande 
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partie  la  plupart  de  tous  ces  défagré- 
mènes.  Je  puis  répondre  affirmative¬ 
ment  ,  d’après  des  expériences  multi¬ 
pliées.  Si  cela  eft  ainfi  en  général  , 
comme  je  n’en  doute  pas,  c’eft-à-dire  , 
fi  par  la  méthode  que  je  propofe  on 
évite  plufieur s  de  ces  circonitances  mal- 
heureufes  &  de  ces  accidents  c]ui  cau- 
fent  tant  de  peines  au  malade  &  au 
Chirurgien  ,  en  fuivant  les  procédés 
ordinaires ,  j’aurai  prouvé  tout  ce  que 
-j’avois  à  démontrer,  favoir  ,  la  fupé- 
riorité  &  le  grand  avantage  de  ma  mé¬ 
thode. 

Les  Chirurgiens  faifoient  fort  bien 
l’amputation  des  membres ,  avant  qu’on 
eût  imaginé  la  double  incifion  :  mais 
cette  double  incifion  n’eft-elle  pas  une 
perieétion  de  plus  ?  On  ^peut  faire 
l’opération  du  bubonocele  avec  une 
fonde  &  des  cifeaux  ;  cela  n’empcche 
pas  que  le  bifteuri  ne  foit  préférable  à 
ces  inftruments  greffiers.  Un  Chirur¬ 
gien  peut  couper  &  retrancher  de  la 
partie  poftérieure  du  corps  quelques 
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onces  de  chair,  ou  même  une  livre,  poufc 
guérir  un  finus  \  cependant  on  guérit 
plus  promptement  &  plus  aifément 
en  incifant  (implement  ce  finus.  On  ne 
peut  affurément  nier  aucun  de  ces  faits  > 
à  moins  qu’on  ne  nie  aufii  que  la  dou¬ 
leur  ne  foit  pas  un  mal,  3c  qu’on  ne 
dife  que  la  difformité  ôc  la  beauté  font 
des  termes  fynonymes. 

Je  ne  cherche  pas  à  amufer  le  Lec¬ 
teur  par  des  raifonnements  fpécieux, 
ou  par  de  fimples  fpécuiations.  Tout  ce 
que  je  dis  eft  appuyé  fur  une  longue 
expérience  ,  qui  m’eft  propre ,  &  fur 
celle  de  plufieurs  Chirurgiens  :  expé¬ 
rience  qui  a  été  réitérée  fur  un  fi  grand 
nombre  de  malades ,  Sc  avec  tant  de 
fticcès ,  que  je  ne  crains  pas  d’avancer 
que  ceux  qui  voudront  fuivre  notre 
méthode  ,  feront  tous  aulli  heureux 
que  nous  l’avons  été.  Je  ne  prétends 
pas  pour  cela  qu’on  parviendra  à  mettre 
dans  un  contaét  parfait  toutes  les 
efpeces  de  fraélures ,  &c  qu’on  fauvera 
toujours  la  difformité  &  le  raccourciffe- 

ment 
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fiaent  du  membre  ,  en  pratiquant  les 
tnôyens  que  j’indique.  Si  j’ofois  raffii- 

rer ,  ceux  qui  font  verfés  dans  ces  fortes 
de  matières  ,  verroient  bien  que  je 
m’avance  trop  ,  &  que  je  promets  plus 
qu’on  ne  peut  tenir.  Je  dis  feulement, 
&  c’eft  tout  ce  que  je  prétends  ,  que 
non  feulement  cette  nouvelle  méthode 
réuffira  dans  tous  les  cas  où  Ton  réullk 
en  fuivant  la  méthode  ordinaire  5  mais 
encore  dans  la  plus  grande  partie  de 
ceux  où  Ton  ne  peut  réuffir  en  la  pra¬ 
tiquant» 

Dans  ces  circonftances  favorables , 
où  Ton  peut  également  réuffir  avec 
Tune  ou  l'autre  méthode  3  l’ancienne 
eft  fatigante  ,  douloureufe  ,  incom¬ 
mode  ,  par  la  fituation  horizontale  que 
le  malade  eft  obligé  de  garder  long¬ 
temps  :  au  lieu  que  ,  dans  la  méthodo 
que  je  propofe ,  le  malade  a  toute  la 
liberté  poffible  de  fe  mouvoir  pour 
fatisfaire  à  fes  befoins  ou  à  fes  de  firs  ; 
il  n  eft  point  expofé  à  refter  eftropié  ou 
à  avoir  la  jambe  difforme  ou  inégale  * 
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a li ilï  fréquemment  que  dans  la  mé¬ 
thode  vulgaire. 

J’ai  déjà  dit  qu’on  obtenoit  les  plus 
grands  fuccès  dans  la  plupart  des  frac¬ 
tures  de  la  jambe  ou  de  la  cuiffe ,  en 
iuivant  le  plan  que  je  prop ofe;  mais 
ces  avantages  &  ces  faccès  font  encore 
plus  manifeftes  dans  un  cas  particulier 
qui  produit  ordinairement  beaucoup 
de  douleurs  au  malade  ,  qui  fouvene 
en  refie  eftropié  par  la  maniéré  dont  on 
le  traite  ordinairement.  Je  veux  parlée 
de  la  fraûure  du  péroné  avec  luxation 
du  tibia. 

Si  Von  jette  les  yeux  fur  un  fque-i 
lette,  on  verra  que,  quoique  le  péroné 
foit  un  os  foible  &  grêle ,  lorfqu  on  la 
compare  avec  le  tibia  5  il  fou  tient  ce¬ 
pendant  fr  bienpar  fon  extrémité  infé¬ 
rieure  une  partie  du  poids  du  corps  J 
que  fans  cet  os,  qui  paraît  fi  foibl a- 
nous  ne  pourrions  nous  foutenir  & 
marcher  ,  fans  courir  les  rifques  d’une 
luxation  à  chaque  inflant.  L’extrémité 
inférieure  du  péroné ,  qui  defeend  cou- 
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fidérablement  au  detfous  du  tibia ,  eft 
unie  à  cet  os  &  avec  Taftragal  par  des 
ligaments  très  fores  ,  &  qui  ne  font  pas 
élaftiques.  Cette  extrémité  inférieure 
du  péroné  a  dans  fa  partie  poftérieure 
un  iillon  fuperfîciel,  pour  le  palTage 
des  tendons  des  mufcles  péroniers ,  qui 
y  font  attachés  par  des  capfules  liga- 
menteufes  très  fortes*  L’adion  de  ces 
tendons  eft  tellement  fixée  &  déter¬ 
minée  fur  cet  angle ,  que  le  plus  petit 
degré  de  variation  de  leur  part  ,  en  con~ 
féquence  d’une  force  extérieure,  doit 
néceffairement  altérer  les  mouvements 
quils  excitent  ,  &  déranger  la  portion 
du  pied*  Remarquons  encore  que  la 
fituation  exade  «Se  réciproque  du  tibia , 
du  péroné  &  de  l’aftragal ,  en  un  mot  * 
que  l’articulation  de  la  jambe  avec  le 
pied,  aide  &  facilite  l’adion  naturelle 
de  plufieurs  autres  mufcles  du  pied  & 
des  orteils ,  tels  que  les  gaftronémiens  * 
le  jambier  antérieur  ,  le  jambier  pofté- 
rieur  ,  le  long  fléchiffeur  du  pouce  ôc 
le  long  üéchifTeut  des  orteils ,  comme 
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|  infpeétion  anatomique  le  démontra 
clairement. 

Si  le  tibia  &  le  péroné  font  fraéturés, 
il  fe  fait  ordinairement  un  déplacement 
tel,  que  F extrémité  inférieure  qui. 
répond  au  pied  fe  gliiTe  par  deiïous 
çelle  qui  répond  au  genou  j  ce  qui  pro¬ 
duit  dans  le  lieu  de  la  fracture  une 
tumeur  inégale ,  difforme,  &  rend  le 
membre  fracturé  plus  court  qu’il  ne 
doit  l’être.  Ce  cas  efl:  général ,  dans 
quelque  endroit  de  la  jambe  que  foit 
la  fraéture. 

Si  le  tibia  e(t  feulement  fraéturé  ^  6c 
qu’il  n’y  ait  point  eu  de  violence ,  d’in- 
difcrétion  ou  d’inadvertance  commifes 
par  le  malade  ou  par  ceux  qui  ont  aidé 
a  le  conduire ,  le  membre  conferva 
ordinairement  fa  forme  &:  fa  longueur 
naturelles.  La  même  chofe  arrive  com¬ 
munément,  ii  le  péroné  çft  feulement 
fracturé  dans  fa  partie  moyenne  ou 
fupérieure  ,  ou  deux  ou  trois  pouces 
au-deflus  de  fon  extrémité  inférieure» 
J’ai  déjà  dit,  6c  tout  le  mpnde  et* 
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toriviendra  ,  que  le  foutien  du  corps  & 
que  l’ufage  véritable  des  malléoles  oti 
de  l’articulation  du  pied  ,  dépendent 
prefque  entièrement  de  la  (ituation  per¬ 
pendiculaire  du  tibia  fur  Taftragal  ,  & 
de  fa  ferme  connexion  avec  le  péroné. 
Si  Van  de  cés  os  fe  dérange,  Sc  que  le 
tibia  quitte  fa  position  perpendiculaire 
fur  faftragal ,  ou  fi ,  par  une  violence 
quelconque ,  il  fe  fépare  du  péroné  , 
le  pied  fe  luxera  en  partie  en  dedans. 
Cette  luxation  partielle  ne  pourra  arri¬ 
ver  ,  non  feulement  fans  une  extenfioü 
considérable ,  ou  peut-être  fans  un  dé* 
chiremenf  delà  eapfule  ,  qui  eft  lâche 
&  foible  ,  mais  encore  fans  une  rup¬ 
ture  des  forts  ligaments  qili  imifTent 
l’extrémité  inférieure  du  tibia  avec  l’af- 
tragal  &  Je  calcanéum  ,  &  qui  condi¬ 
ment  en  grande  partie  la  force  liga- 
menteufe  de  la  jointure  du  pied. 

Cela  arrive  lorfqu’en  fautant  ,  le 
péroné  fe  rompt  dans  fa  partie  la  plus 
foible,  c’eft-à  ~  dire  ,  deux  ou  trois 
pouces  au-delTus  de  la  malléole  externe. 

Diij 
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Dans  ce  cas  >  l’extrémité  inférieure  de 
l’os  fra&uré  fe  porte  en  dedans  vers  le 
tibia  ,  &  la  malléole  externe  fe  tourne 
un  peu  en  dehors  &  en  haut.  Le  tibia 
n’étant  plus  foutenu  convenablement  * 
&  ne  pouvant  par  lui -même  garder 
long -temps  fa  fituation  perpendicu¬ 
laire  ,  fe  fépare  de  Paitragai  &  fe  porte 
en  dedans  j  ce  qui  ne  peut  arriver  fans 
que  le  ligament  capfulaire  ne  foit  for¬ 
tement  diftendu  &  tiraillé  ,  &  peut- 
être  même  déchiré.  Les  forts  ligaments 
qui  attachent  le  tibia  avec  Paftragal  & 
Je  calcanéum  font  toujours  déchirés,  ce 
qui  caufe  en  même  temps  une  fraéture 
du  péroné  &  une  luxation  complètes 
du  tibia ,  &  quelquefois  une  plaie  aux 
téguments  dans  Pendroit  de  la  mal¬ 
léole  interne.  D’où  il  fuit  néceffaire- 
ment  que  tous  les  tendons  qui  paflent 
derrière  le  tibia  &  le  péroné,  ou  qui 
s’attachent  aux  extrémités  de  ces  os  & 
au  calcanéum  ,  ont  leur  direction  tel¬ 
lement  changée ,  qu’au  lieu  de  fuivre 
&c  d’exécuter  leur  a&ion  ordinaire  >  ils 
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tôntribuent  tous  à  la  diftorfion  du  pied  * 
6c  cela  en  le  tournant  en  dehors  6c  eil 
haut. 

Quand  cet  accident  eft  compliqué  , 
comme  il  arrive  affezfouvent  3  de  plaie 
aux  téguments  vers  la  malléole  interne  5 
&  qu'elle  eft  produite  par  la  protrufion 
de  cet  os,  cette  maladie  fe  termine 
ordinairement  par  une  gangrene  mor¬ 
telle  ,  a  moins  qu’on  ne  fafte  l’ampu¬ 
tation  a  temps.  Cependant  j’ai  vu  cette 
maladie  guérir  parfaitement  bien  fans 
amputation.  Mais  dans  le  cas  même  le 
plus  iimpie  *  &  lo  ri  qu’il  n’y  a  point  de 
plaie  aux  téguments  5  il  eft  extrême¬ 
ment  difficile  de  mettre  de  niveau  les 
parties  dérangées  3  &  encore  plus  dif¬ 
ficile  de  les  maintenir  réduites  couve- 
nablementj  &  à  moins  qu’on  n’em¬ 
ploie  toute  l’habileté  poffible  5  le  ma¬ 
lade  refte  prefque  toujours  eftropié  3 
©u  pour  le  moins  difforme. 

Après  tout  ce  que  j’ai  dit  ^  une  expli* 
Cation  plus  étendue  deviendroit  abfo- 
lument  inutile,  Quiconque  examinera 

D  iv 
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la  ftruéfcure  &  la  pofition  des  parties  5 
verra  qu’il  en  doit  être  ainfi.  La  frac¬ 
ture  du  péroné  ?  l’extenfion  &  la  dila¬ 
tation  de  la  capfule  ,  &  la  rupture  des 
ligaments  qui  attachent  l’extrémité 
inférieure  du  tibia  avec  l’aftragal  &  le 
calcanéum  ,  font  perdre  au  tibia  fa 
direction  &  fon  appui  perpendicu¬ 
laires  >  le  pied  fe  dérange  &  fe  con¬ 
tourne  ,  cette  diftqrfion  altéré  5c  change 
l’aétion  naturelle  des  mufcles  ;  ce  qui 
caufe  beaucoup  de  difficulté  pour 
réduire  la  luxation  5  &  pour  maintenir 
la  fraéture  du  péroné  bien  réduite.  Si 
l’on  veut  fe  fervirde  comprefles  &  d’un 
bandage  ferré  5  on  caule  beaucoup  de 
douleur  au  malade ,  on  excite  même 
une  ulcération  fur  la  malléole  interne  ? 
qui  oblige  à  difcominuer  Implication 
d’un  pareil  bandage.  Si  l’os  n’eft  pas 
placé  dans  fon  lieu  naturel  >  le  malade 
refte  eftropié  au  point  qu’il  eft  obligé 
de  porter  un  foulier  garni  de  fer  >  ou 
des  bottines  lacées ,  ou  quelque  autre 
machine  femblable  ?  pendant  un  long 
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efpace  de  temps,  &  fouvent  toute  fa 
vie. 

Tous  ces  inconvénients  font  Teffet 
de  la  pofition  du  membre  ,  qui  excite 
néceffairement  les  mufcles  à  fe  con¬ 
tracter  ou  â  produire  une  grande  réfif- 
tance  ,  ce  qui  eft  la  même  ehofe.  De 
là  naiffent  les  difficultés  quon  éprouve 
à  faire  la  réduction  5  Si  à  maintenir 
l’os  réduit  :  le  pied  fe  dérange ,  fe  porte 
en  dehors  Sc  en  haut ,  Sc  caufe  la  diffor¬ 
mité  qui  raccompagne  toujours  cette 
maladie.  Mais  (i  Ton  donne  au  membre 
une  pofition  différente  5  fi  on  le  place  de 
côté  Sc  fur  fa  partie  latérale  externe , 
le  genou  légèrement  plié,  Sc  que  les 
mufcles  qui  forment  le  gras  de  la  jambe 
Sc  que  ceux  qui  paffent  derrière  le 
péroné  &  fous  le  calcanéum  ,  foient 
dans  le  relâchement ,  les  obftacles  Sc 
la  difficulté  s’évanouiront  auflî-tôt  j  on 
pourra  placer  aifément  le  pied  dans  fa 
fituation  naturelle  ,  on  réduira  facile¬ 
ment  la  luxation  j  &  en  laiffant  tou¬ 
jours  le  membre  dans  la  flexion ,  on 

D  v 
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réuffîra  parfaitement  bien  3  comme  je 

lai  expérimenté  plufieurs  fois. 

Il  ri y  a  que  deux  efpeces  de  fraûures 
pour  lefquelles  on  ne  doit  pas  mettre 
la  partie  dans  la  flexion  3  favoir3  la 
fraéture  de  l’olécrane  &  celle  de  la 
rotule.  L’extenfion  du  bras  Sc  de  la 
jambe  eft  alors  abfolument  néceffaire  : 
dans  le  premier  cas ,  pour  maintenir 
les  pieces  fraélurées  dans  un  contact 
mutuel ,  jufqu’à  ce  qu’elles  foient  par¬ 
faitement  confolidées,  dans  le  fécond  5 
afin  de  les  rapprocher  autant  qu’il  eft 
poflible  l’une  contre  l’autre  ?  pour  qu’en- 
fuite  le  malade  puifle  marcher  commo¬ 
dément  (a). 


(a)  Quoiqu’il  foie  néceffaire  de  tenir  la 
jambe  étendue  dans  la  fradure  de  la  rotule  s 
cependant  cette  fituation  eft  fondée  fur  les 
principes  que  j’ai  établis ,  lefquels  déterminent 
à  faire  fléchir  utilement  la  jambe  pour  la  frac¬ 
ture  du  tibia  5c  du  péroné  ,  afin  de  relâcher  les 
mufcles  5c  les  tendons  qui  s’attachent  à  l’os 
t  fi  a  duré. 

Quiconque  examinera  la  difpofftion  des 
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Quant  à  la  fra&ure  de  la  rotule  ,  c’a 
été  une  opinion  univerfellement  reçue 
pendant  long- temps,  &  qui  me  paroit 
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pieces  d’une  rotule  fraélurée  tranfverfalement , 
s’appercevra  aifément  de  l’inutilité  ou  du  peu 
d  avantage  que  l’on  retire  des  courroies ,  des 
compreiTes ,  des  boucles ,  des  boutons ,  &c 
autres  inventions  femblables  décrites  pat  les 
.Auteurs  5  fur- tout  lorfqu’on  les  applique  fous 
le  fragment  inférieur  de  la  rotule.  Les  mufcies 
extenfeurs  de  la  jambe,  en  fe  contractant  , 
tirent  en  haut  le  fragment  fupérieur  de  la 
rotule  ,  8c  l’éloignent  de  l’inférieur  ,  qui  rede 
prefque  abfolument  dans  le  même  endroit  ou 
il  étoit  avant  l’accident.  Aucune  puifiance 
n’agit  fur  lui  :  il  ne  peut  donc  8c  ne  doit  pas  fe 
mouvoir. 

-  L’extenfîon  de  la  jambe  relâche  les  mufcies 
qui  s’attachent  à  la  partie  fupérieure  de  l’os 
fraéluré  ,  8c  les  empêche  d’agir  ;  8c  quoiqu’une 
petite  comprelfe  appliquée  immédiatement  au- 
deflus  du  fragment  fupérieur  *  8c  un  bandage 
modérément  ferré  puilfent  fervir  utilement 
pour  maintenir  cette  piece  de  la  rotule  en 
place  5  cependant  c’eft  la  polition  de  la  jambe 
qui  affujetrit  la  fraCture,  rapproche  les  deux 
pieces  d’os,  8c  en  opéré  la  réunion. 

D  y; 
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abfolument  faufie  ,  que  la  tenfion  &  la 
roideur  exceffives  de  l’articulation  du 
genou  ,  qui  fouvent  font  la  fuite  de 
cette  fracture  ,  dépendent  de  l’effuficm 
du  cal  qui  fuinte  des  bouts  fradurés 
dans  la  capfule  articulaire  }  &  que  , 
plus  les  fragments  de  la  rotule  fonr 
rapprochés  l’un  de  l’autre  ,  plus  cet 
effet  doit  avoir  lieu. 

Cette  opinion  me  paroît  également 
abfurde.  Dans  le  premier  cas ,  la  rotule 
fradurée  n’eft  point  du  tout  capable 
de  fournir  une  aifez  grande  quantité  de 
cal  pour  produire  cette  rigidité  de 
l’articulation  ,  à  moins  qu’on  ne  fup  - 
pofe  que  le  cal  s’écoule  aullî  aifémeat 
que  la  foudure  que  verfe  un  Plombier. 
Dans  le  fécond  cas,  fi  l’épanchement 
ducal  avoir  réellement  lieu,  l’unique 
moyen  de  prévenir  cet  épanchement 
feroit  de  maintenir  les  pieces  fra  du  ré  es 
dans  un  contad  mutuel.  Enfin  011  ne 
trouve  point  après  la  mort  aucun  veftige 
d’effufion  du  cal  dans  l’articulation  , 
comme  je  m’en  fuis  alfuré  piufieurs. 
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fois.  On  doit  donc  chercher  ailleurs’ 
la  vraie  caufe  de  cette  rigidité  ,  qui 
arrive  quelquefois  après  la  fraéture  de 
la  rotule.  Le  repos  long-temps  con¬ 
tinué  de  l’immobilité  de  la  jointure  s 
que  Ton  regarde  comme  un  moyen 
capable  de  procurer  une  exacte  confo- 
lidation ,  la  violence  faite  aux  ligaments 
8c  aux  tendons  des  mufcles  extenfeurs 
de  la  jambe  3  en  un  mot  ,  la  nature  8e 
Fefpece  de  fracture  a  donnent  lieu  a 
cet  accident. 

Quoi  qui!  en  foit,  il  eft  toujours 
certain  que  ceux  qui  marchent  le  mieux 
après  une  fracture  de  la  rotule ,  font 
ceux  qui  font  eu  fraéhirée  tranfverfa- 
lemenr  en  deux  parties  prefque  égales 5 
qui  n’ont  pas  relié  long-temps  couchés , 
&  non  au-deia  de  l'inflammation  paf- 
fée  ,  &  ceux  dont  on  fait  mouvoir  le 
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genou  modérément  >  après  que  les  pre¬ 
miers  accidents  ont  été  dillipés  y  enfin 
ceux  en  qui  les  pieces  fracturées  ne 
font  pas  dans  un  contact  abfolument 
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exadfc,  mais  entre  lefquelles  il  y  a  un 
léger  intervalle. 

Je  ne  puis  terminer  cet  article  des 
fradtures  (impies  5  fans  faire  mention 
d’une  circonftance  particulière  qui  n’efk 
pas  fort  importante  lorfqifon  la  connoit 
bien  ,  mais  qui  peut  avoir  des  faites 
fâcheufes  quand  on  la  néglige  ou  qu’on 
la  faifit  mal. 

Je  veux  parler  de  ce  qu  on  appelle 
vulgairement  bout  relevé  d} une  f  raclure, 
[Rifing  end  of  a  broken  bone.] 

Par  cette  exprefiion ,  une  perfonne 
peu  inftruite  s’imaginera  que  la  partie 
prominente  d’un  os  fracturé  eft  fortie 
de  fa  place  naturelle  >  qu  elle  fait  ou  a 
fait  faillie  5  êe  qu’elle  devient  ?  par 
cette  élévation  ,  fupérietire  à  l’autre 
bout  de  la  traéture  :  ce  ne  peut  être 
affurément  que  l’idée  d’un  ignorant  â 

6  ce  feroit  alors  une  affaire  de  peu 
d’importance.  Mais  lorfque  ce  font  des 
Chirurgiens  eux -mêmes  qui  penfent 
ainfi  5  la  chofe  devient  fort  importante» 
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Dans  plufieurs  occafions  ?  nous  nous 
conduifons  en  grande  partie  d’après 
Fidée  que  nous  attachons  aux  mots.  Si 
nous  n’attachons  aucune  idée  aux  mots# 
dont  nous  nous  fervons  ,  nous  deve¬ 
nons  abfurdes*  inintelligibles ,  &  nous 
commettons  fans  ceftè  des  erreurs  très 
grofîleres. 

La  fi  ft  u  le  lacrymale ,  ia  fiftule  à  l’anus 
&  celle  du  périnée ,  font  des  preuves 
convaincantes  de  ce  que  j’avance.  Le 
fujec  que  je  traite  le  démontre  encore 
complet  terne  nt  :  car  cette  idée  faufle 
de  bout  relevé  d’une  fraéture  a  fuggéré 
l’abfurde  pratique  des  compreffes  ,  des 
points  d’appui ,  &  du  bandage  ferré, 
dans  le  cas  de  fraéture  fimpie  (  a  ). 


(a)  Un  Chirurgien,  mort  il  y  a  quelques 
années,  me  fît  voir  une  machine  qu’il  avoir 
imaginée  pour  abaÜTer  ce  bout  Taillant  &  relevé 
du  tibia.  C’étoit  un  infiniment  confirait  fur 
les  principes  du  tourniquet  de  M.  Petit ,  &  qui 
n’agifToit  qu’en  comprimant.  Je  lui  dis  libre-, 
ment  mon  avis  j  mais  il  éroit  fi  enthoufiafle  de 
Ton  invention,  qu’à  la  premiere  occafîon  il 
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Le  fait  eft  que  dans  les  fractures  de 
la  jambe ,  de  la  cuifle  &  de  la  clavi-> 
eule  ,  il  n’y  a  réellement  point  de  faillie 
p u  de  prominence  de  la  part  d’une  des 
deux  extrémités  de  l’os  fraéturé.  Il  eft 
bien  vrai  que  le  bout  ou  l’extrémité 
fiipérieure  de  l’os  eft  relevé  ,  tandis 
que  [’extrémité  inférieure  eft  déprimée. 
Mais  ce  bout  ftipérieur  eft  dans  fbn 
lieu  naturel  &  en  place ,  &  ne  peut 
être  dérangé  par  aucun  moyen  ;  &  le 
bout  inférieur  qui  n’eft  pas  dans  la 
fituation  qu’il  doit  avoir ,  peut  être 
replacé  convenablement  avec  le  fecours 
de  l’art. 

Ce  que  je  dis  ne  paroîtra  peut-être 
qu’un  jeu  de  mots  ;  mais  quand  cela 
influe  fur  la  pratique  5  la  chofe  mérite 
qu’on  y  fafle  attention. 

Quand  un  os  cylindrique  5  tel  que 


appliqua  Ton  inftrument  fur  une  fr  a  dure  fim- 
pie ,  qu’il  convertit  aufli-tôt  en  fradure  corn, 
pliquée ,  par  la  forte  compreflion  qu’il  fit  £m 
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îe  fémur  *  le  tibia  ou  le  péroné  5  eft 
fraéturé  ,  Taction  des  mufcles  >  les 
mouvements  du  péroné ,  &  le  fimple 
poids  de  l’extrémité  inférieure  du  bras  , 
de  la  cuiife  ou  de  la  jambe  5  déplacent* 
les  bouts  fracturés.  Ce  déplacement  eit 
toujours  tel  ,  que  l'inégalité  qui  en 
réfulte  nécelïairement  provient  du  bout 
inférieur  de  l’os  fraéturé  ,  qui  fe  dé¬ 
prime  &  pafle  par  deflous  le  bout  fupé- 
rieur.  De  là  il  réfulte  une  tumeur  ,  ou 


élévation  inégale  ,  qu’on  appelle  bout 
relevé  de  V extrémité  fupérieure  de  la 
fracture .  Maintenant  celui  qui  regarde- 
roit  cette  élévation  du  bout  fupérieur 
comme  un  os  hors  de  fa  place  5  8c  qui 
ne  la  confidéreroit  pas  comme  Teffet 
de  la  dépreflicn  du  bout  inférieur  qui 
tend  à gliflfer  fous  le  fupérieur ,  &  qui , 
pour  diminuer  &  faire  cefTer  cette  élé¬ 
vation  ,  la  comprimeroit  avec  des  corn- 
preiïes  ou  un  bandage  ferré  qui  appuie- 
roit  fortement ,  cauferoitdes  douleurs 
inutiles  au  maiade  fans  pouvoir  réulîir. 
Mais,  au  contraire,  un  Chirurgien 
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qui  fait  que  le  bout  fupérieur  de  î’ctè?1 
fraéturé  eft  dans  fa  place  3  &  que  cyeft 
feulement  le  bout  inférieur  qui  eft  dé¬ 
placé  par  la  pefanteur  du  membre  3  pat 
l’aétion  des  mufcles  3  prévient  la  differ* 
mité  3  &  remédie  à  cet  accident  en 
replaçant  convenablement  l’extrémité 
inférieure  du  membre  fraéturé 3  fans 
fatiguer  le  malade  par  un  appareil  inu^ 
tile. 

11  fait  5  par  exemple  3  que  dans  la 
fraéturé  de  la  clavicule  3  l’élévâtion  eft 
produitepar  l’extrémité  fternale  qui  eft 
en  place  5  tandis  que  f  extrémité  humé¬ 
rale  eft  déprimée  par  la  pefameut  du 
bras,  C’ eft  pourquoi  5  au  lieu  de  com¬ 
primer  la  partie  élevée  avec  des  corn* 
preffes 3  comme  quelques-uns  le  font 
mal  à  propos  3  il  replacera  fort  aifément 
la  fraéturé  3  &  la  mettra  de  niveau  en 
élevant  le  bras  \  &  par  ce  moyen  il  fera 
fans  caufer  aucune  douleur  3  ce  qu’il 
nauroit  jamais  pu  faire  en  fuivant 
l’autre  procédé. 

Il  en  eft  de  même  de  la  fraéturé  de  la 
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’Jambe  &  de  la  cuiffe.  Il  arrive  quelque* 
fois  une  femblable  élévation,  qu’on  ne 
doit  jamais  chercher  à  déprimer  par  les 
comprelfes  ou  le  bandage.  On  doit  tou  < 
jours  relever  le  bout  inférieur  5  &  lé 
placer  de  niveau  avec  le  bout  fupé- 
rieur.  C’eft  Tunique  moyen  de  faire 
difparoître  ,  autant  qu’il  eft  poffible* 
l’inégalité  du  membre  (  a  ). 


(a)  Si  j’écrivois  un  traité  complet  furies 
maladies  des  os  ,  il  conviendroit  de  parler  des 
maladies  accidentelles  qui  ont  quelquefois  lieu 
dans  les  frà&ures  dmples$  telles  que  les  léfions 
de  la  membrane  médullaire  dans  les  mauvais 
tempéraments  *  Thémorrhagie  ou  i’efpece 
<Tanévriffne  faux,  formé  par  la  bled  lire  de 
Tartere  interodeufe  de  la  jambe  &  de  Pavant-, 
bras  5  les  fievres  &  les  maladies  critiques  qui 
furviennent  pendant  le  traitement  de  la  frac¬ 
ture  5  le  défaut  ou  manque  de  cal,  ou  la  non- 
réunion  de  l’os  ,  Péréüpelle  qui  occupe  le 
membre  fraâuré ,  &  qui  produit  un  ulcere 
qui  a  fon  fîege  dans  le  tilTu  cellulaire  &  le 
périofte  ;  le  vice  du  fuc  gélatineux  ,  qui,  au 
lieu  de  confolider  la  fra&ure  ,  produit  une 
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J’eropîoie  le  terme  de  frafrure  corn 
pliquée  dans  le  fens  ufité  par  tous  le 
Auteurs  Anglois ,  &c  lignifiant  un 
fracture  avec  plaie. 

La  premiere  chofe  que  nous  deyon* 
examiner  ,  eit  de  lavoir  fi  Ton  peu: 
efiayer  de  confer  ver  le  membre  frac 
turé ,  &  fauver  en  même  temps  la  vi« 
du  malade  j  ou  en  d’autres  termes ,  s’il 
eft  plus  probable  que  le  malade  mourn 
de  fa  fraéture  5  que  de  l’opération  d^ 
l’amputation.  Il  y  a  plufieurs  circonC 
tances  qui  peuvent  rendre  le  cas  te 
que  je  l’expofe.  L’os  ou  les  os  peuvent 
être  fraéturcs  en  plufieurs  pieces  pa¬ 
nne  roue  de  voiture  5  qui  aura  paflfé  fus 
le  membre  &  qui  l’aura  écrafé  ;  la  peau 


efpece  de  carie  avec  exoftofe.  Il  y  a  plufïeun 
exemples  de  tous  ces  accidents  j  mais  le  pîar 
que  je  me  fuis  tracé  dans  cet  Ouvrage  ,  ne  me 
permet  pas  d’entrer  dans  tous  ces  détails. 
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lesmufcles  ,  les  tendons  peuvent  être 
meurtris,  déchirés,  &  même  détruits 
au  point  d’exciter  une  prompte  morti¬ 
fication  ;  les  extrémité?  des  os  peuvent 
être  brifées  dans  ou  près  l’articulation  , 
&  les  ligaments  déchirés.  Toutes  ces 
circonftances  font  autant  de  raifons  qui 
déterminent  à  faire  l'amputation  fur  le 
champ.  Une  longue  expérience  .a  con¬ 
firmé  ce  fentimenr ,  qui  eft  fondé  fur 
des  principes  d'humanité  &  fur  le$ 
regies  de  fart ,  malgré  tout  ce  que  I  on 
a  pu  dire  pour  accréditer  une  opinion 
contraire. 

Quand  un  Chirurgien  dit  que ,  dans 
une  fraéfure  compliquée  &  récente  * 
on  doit  faire  l'amputation  fur  le  champ 
plutôt  que  d'eifayer  les  remedes  ufités 
en  pareil  cas  pour  conferver  le  membre * 
il  ne  ne  prétend  pas  dire  qu’il  eft  abso¬ 
lument  impolîible  de  le  conferver  ians 
faire  1  amputation ,  comme  cela  eft  ar¬ 
rivé  quelquefois  :  on  aiïure  feulement* 
d’après  l'expérience  *  que  les  tentatives 
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que  Ton  a  faites  pour  conferver  le 
membre  après  une  fraéture  très  com¬ 
pliquée  3  avoient  été  vaines  &  inutiles 
les  malades  étant  morts  des  fuites  de 
leurs  bleffures  \  &  l'expérience  a  dé 
montré  qu’il  eft  plus  probable  qu’un 
malade  mourra  des  fuites  d’une  pareille 
fraéture  compliquée  ,  que  de  i’ampu- 
ration. 

Tout  le  monde  fait  qu’on  a  guéri  de 
ces  fortes  de  bleffures*  qui  paroiffoienc 
incurables  felon  toutes  les  apparences  * 
&  que  l’on  a  quelquefois  fauvé  des 
membres  qui  étoient  tellement  endom¬ 
magés  3  qu’il  fembloit  n’y  avoir  d’autre 
reflource  que  l’amputation  pour  con~ 
ferver  la  vie  du  malade.  Ces  faits  ,  qui 
font  très  véritables  3  nedétruifent  point 
le  fentiment  reçu  ,  pareeque  les  prati¬ 
ciens  favent  aulli  que  le  nombre  de 
ceux  qui  guériflent  fans  amputation  ? 
dans  ce  cas,  e!t  trop  petit  &  même 
trop  peu  confidérable  pour  pouvoir  faire 
regie ,  &  que  toutes  les  tentatives  que 
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ron- fait  pour  conferver  le  membre  font 
ordinairement  trompeufes  (a).  Ces 
confidérations  fur  rampuration  font  de 
la  plus  grande  importance  ,  parcequ’il 
faut  très  fouvent  fe  déterminer,  fur  le 
champ.  Dans  plufieurs  circonftances  9 
le  plus  petit  délai  devient  défavanta- 
geux  au  malade  :  &  en  effet  5  un  très 
court  efpace  de  temps  décide  du  failli" 
ou  de  la  mort. 

awn— in  mm*  ■  jj  ■  ■  ■■  m  ,j  ■  T  ■  ■'  fT— f  1  11  1  «  rnmm.mnmtm  m 

(  a  )  M,  Van-Swieten ,  qui  a  écrie  théorie 
quement ,  comme  plufieurs  autres  ?  fur  la 
Chirurgie 3  confeille  3  dans  le  cas  d’une  frac* 
tare  compliquée  &  de  très  mauvaife  elpece , 
pour  laquelle  on  fera  obligé  félon  toutes  les 
apparences  de  faire  {’amputation  ,  de  différer 
cette  opération  ,  a  fui  d’effayer  pendant  deux 
ou  trois  jours  la  vertu  des  antifeptiques  appli¬ 
qués  fur  le  membre  fraéturé.  Il  fonde  fon  len¬ 
tement  fur  le  fuccès  remarquable  qu’eut  La 
Motte  dans  un  cas  qui  paroiffoit  défefpéré  s 
au  fujet  d’un  homme  qui  eut  la  jambe  brifée 
par  une  roue  de  charrette. 

Je  ne  doute  pas  que  le  malade  dont  parle 
j la  Motte  n’ait  guéri  $  mais  ce  Chirurgien  fit 
.yoir  plus  de  témérité  en  effayant  de  fauver  1$ 
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Si  ces  fortes  de  maux  étoient  cîe  na¬ 
ture  à  permettre  qu’on  délibérât  pen¬ 
dant  deux  ou  trois  jours  fur  le  parti 
qu’on  doit  prendre  ,  &  que  >  pendant 
ce  temps ,  il  arrivât  des  circonftances 
particulières  qui  indiquaflent  ncceflai- 
rement  la  conduite  que  doit  tenir  le 
Chirurgien  fans  rifqtie  pour  le  malade  , 
le  cas  feroit  bien  différent.  Le  Chirur¬ 
gien  ne  paroîtroit  pas  auffi  précipité 
dans  fa  réfolution  ,  qu’on  l’imagine 
communément  ;  &  le  malade  ,  plus 

m '"■F  ■  ■  ■■■!—>■  ■■■■■■■  ■  ■■■■  ■  ■■■  ■■  ■  '  — —  i-  ma m 

membre  fans  faire  l’amputation  ,  qu’en  la  fai- 
Tant.  Cette  opération  étoit  abfolument  indi¬ 
quée.  Quant  au  confeil  de  M.  Van-Swîeun  , 
d’attendre  deux  ou  trois  jours,  je  prends  la 
liberté  d’ajouter  :  Si  vous  fuivez  cet  avis, 
attendez  encore  quelques  jours  de  plus  $  car 
au  bout  de  ces  deux  ou  trois  jours  de  grace , 
le  malade  aura  très  peu  d'efpérance  de  guérir, 
même  par  l’amputation  :  &  fi  vous  attendez 
davantage  ,  il  en  aura  encore  moins  qu’iî  n’en 
avoit  au  moment  de  l’accident.  Je  ferois  au 
défefpoir  de  paffer  pour  un  homme  cruel  ou 
téméraire,  mais  je  crois  que  tous  les  bons 
Praticiens  feront  de  mon  avis. 


convainc^ 
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Convaincu  de  la  néceffité  de  Topera- 
tion  ?  s’y  foumettroit  avec  moins  de 
répugnance.  Mais  malheureufement 
pour  Y  un  &  pour  l’autre ,  ce  cas  eft 
très  rare  ,  &  le  malade  eft  fouvent  fans 
reffource  ?  lorfqiTon  a  laiflé  échapper 
Toccafion  favorable.  11  faut ,  de  la  part 
du  Chirurgien  ,  beaucoup  de  prudence 
&  de  difcernemenr  pour  ne  pas  priver 
un  malade  d’un  de  les  membres  fans 
néceffité  &  par  trop  de  précipitation , 
&  pour  ne  pas  le  laitier  périr  par  une 
eomplaifance  de  une  timidité  mai  en¬ 
tendues  ,  en  voulant  abfolument  le 
guérir  fans  amputation,  il  eft  encore 
néceiîà ire  d'avoir  Tare  de  perfuader  de 
de  convaincre  de  la  néceffité  de  Toné- 

i 

ration  ^  car  celui  que  Ton  détermine 
promptement  &  avec  précipitation  à 
fe  laifler  couper  la  jambe  ,  court  tou¬ 
jours  de  grands  rifques  en  différant  une 
opération  qui  doit  être  faite  prompte¬ 
ment. 

Si  Ton  croit  que  le  malade  puiiïe 
guérir  fans  amputation,  la  premiere 

E 


58  Des  F  raclures 

chofe  que  l’on  doit  faire  eft  de  réduire 
la  fraflture.  La  facilité- ou  la  difficulté 
de  la  réduction  dépend  ,  non  feule¬ 
ment  de  la  nature  de  la  fraéture,  mais 
encore  de  la  difpofition  de  l’os  par  rap¬ 
port  à  la  plaie. 

Si  le  déplacement  rfeft  pas  bien  con- 
fi clérable  ,  on  aura  moins  de  peine  à 
faire  la  réduction  &  à  donner  à  la  frac¬ 
ture  une  bonne  pofition,  que  s  il  en 
étoit  autrement.  Mais  fi  le  déplacement 
eft  confidérable  ,  6c  que  les  os  faffent 
une  grande  faillie,  la  difficulté  de  les 
réduire  eft  toujours  proportionnée  à  la 
fittiation  de  la  plaie  à  travers  laquelle 
ils  ont  pafic.  Si  la  fraéture  eft  tranf- 
verfe  &  que  la  plaie  foit  grande,  une 
exrenfion  modérée  fufiit  pour  faire  la 
rédu&ion.  Mais  fi  la  fradture  eft  obli¬ 
que  ,  &  quelle  fe  termine  ,  comme  il 
arrive  afifez  fouvent ,  en  une  pointe 
aiguë,  longue  &  piquante,  la  plaie 
qui  en  réfulte  r/e  ft  pas  ordinairement 
plus  grande  qu’il  ne  faut  pour  permettre 
de  faire  aifément  l’extenfion.  Dans  ce 
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cas  ,  fi  Ton  mec  la  jambe  dans  une 
fituation  droite  &  horizontale  pout 
faire  Pextenùon.  l’éclat  de  l’os  engage 
dans  la  plaie  comprimera  fortement  la 
peau  ,  &  fera  comme  enclavé.  La  ré¬ 
duction  deviendra  impraticable  :  plus- 
on  allongera  Sc  étendra  la  jambe  3  plus 
la  pointe  de  l’os  qui  a  pafté  à  travers  la 
plaie  comprimera  dangereufement  la 
peau  &  les  parties  qui  font  fous  cette 
pointe  oileuie. 

Dans  cette  circonftance  ,  on  a  cou¬ 
tume  de  feier  cette  portion  d’os  fail- 
Jante.  Je  ne  dis  pas  que  cette  pratique 
eft  toujours  &  abfolument  inutile  & 
mauvaife  j  mais  elle  eft  fotivent  telle. 
Lorfque  la  pointe  d’os  qui  fait  faillie 
eft  fort  longue  &  très  aigue ,  il  eft  fans 
douce  utile  de  l’emporter  avec  îa  feie  : 
mais  cette  réfection  devient  ton  inu¬ 
tile  dans  prefq ne  tous  les  ças. 

L’unique  moyen  de  furmonter  cette 
difficulté  ,  eft  de  changer  la  (ituation 
du  membre  >  &  d’agrandir  la  plaie. 
Ordinairement ,  le  premier  de  ces 
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moyens  fuffic  ^  &  on  emploiera  le  fé¬ 
cond  3  fi  l'autre  eft  iniuffifant. 

On  fera  aifément  convaincu  de  la 
vérité  des  principes  que  j’ai  pofés ,  8c 
de  l’avantage  qu  il  y  a  de  fléchir  le 
membre  pour  faire  la  réduction  &pour 
maintenir  les  os  réduits  ,  lorfqu’oa 
aura  effayé  combien  il  eft  difficile  de 
produire  les  mêmes  effets  en  mettant 
le  membre  dans  l’extenfion ,  dans  le 
cas  d’une  fracture  compliquée  avec  dé¬ 
placement.  Si ,  en  mettant  le  membre 
dans  Textenfion  ou  dans  la  flexion ,  la 
réduétion  devient  impraticable  5  il  faut 
alors  agrandir  la  plaie.  Ceux  qui  n’ont 
pas  eu  des  occafions  fréquentes  de  voir 
ces  fortes  de  cas  ,  éviteront  fans  doute  3 
autant  qu’il  leur  fera  poflible  ,  de  faire 
cette  incifion  ,  qu’ils  regarderont  com¬ 
me  une  circonftance  défagréabie  pour 
ie  malade  ,  mais  leurs  appréhendons 
font  mal  fondées.  On  ne  court  aucun 
rifque  en  agrandiflant  la  plaie  ,  il  ne 
s’agit  feulement  que  de  couper  la  peau  : 
cependant  il  faut  que  cette  incifion  foiç 
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âffez  grande  >  pour  que  la  réduction 
de  l’os  le  fade  aifément ,  8c  pour  qu’  elle 
putfle  fervir  dans  la  fuite  d’iflue  au  pus, 
à  la  chute  des  efcarres  ,  &c  à  l’extrac¬ 
tion  des  efquilles ,  &c. 

Si  l’os  eft  fraéturé  en  plufieurs  pieces , 
&  que  plufieurs  fragments  foient  fépa- 
rés  vacillants  au  point  de  ne  pouvoir 
plus  faire  corps  avec  Tes  &  le  réunir 
avec  lui  ,  il  faut  extraire  doucement, 
fans  violence  ,  ne  pas  exciter  d  hémor¬ 
rhagie  ,  8c  ne  pas  mettre  les  doigts  ou 
les  inftruments  plufieurs  fois  de  fuite 
dans  la  plaie.  On  doit  aiüii  faire  l’ex- 
traélion  des  efquilles  ou  pointes  ofleu- 
les,  qui  par  leur  préfence  peuvent 
piquer  8c  irriter  la  plaie.  Mais  ces  fortes 
d’opérations  ne  doivent  fe  faire  qu’avec 
beaucoup  de  prudence  &  de  précau¬ 
tion  :  le  Chirurgien  ne  doit  pas  oublier 
que  fi  les  parties  molles  qui  environ¬ 
nent  fos  fracturé  font  contufes  ,  meur¬ 
tries  &  lacérées  au  point  d’exciter  beau¬ 
coup  de  douleur  8c  d’inflammation  , 
c’eft  abfolument  la  même  chofe  pour 
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le  malade  &  pour  les  fuites  de  la  ma¬ 
ladie  ,  qu’au  tel  délabrement  foit  l’effet 
de  la  fraéture  ou  du  mauvais  traite¬ 
ment.  Dans  les  premiers  temps  d’une 
fraéture  compliquée  on  redoute  beau¬ 
coup  la  douleur  >  l’irritation  ,  l’inflam¬ 
mation  J  &  les  autres  accidents  primi¬ 
tifs  :  on  doit  alors  employer  tous  les 
moyens  poiübles  pour  calmer  ces  acci¬ 
dents.  On  y  parvient  en  faifant  ufage 
des  fecours  uiités  en  pareil  cas  ,  &c  pat 
l’extraétion  des  efquilles  >  fragments  y 
corps  étrangers  >  Sec.  ayant  toujours 
grand  foin  de  faire  cette  extraélion  fans 
violence  ,  &  fans  courir  les  rifques 
d’augmenter  la  maladie  &  fes  acci¬ 
dents, 

La  rédu&don  d’une  fracture  com¬ 
pliquée  e(t  la  même  que  celle  d’une 
fradure  timple  :  dans  l  une  &  dans 
l’autre  ,  il  faut  faire  une  extenfion  fuf- 
jSfante  pour  que  les  deux  extrémités 
fraéturées  fe  touchent  &  fuient  de  ni¬ 
veau  autant  qu’il  eft  pofiible  >  afin  de 
le  confolider  promptement  Sc  parfais 
tement. 
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11  eft  abîolument  inutile  cîe  répéter 
ici  ce  que  j’ai  déjà  dit  plus  haut.  Si  les 
.raifons  que  j’ai  alléguées  poux  faire 
l’extenfion  le  membre  étant  fléchi ,  afin 
de  relâcher  les  mufcies  &  de  diminuer 
leurs  puhlances  rétraétives  ,  font  de 
quelque  valeur  dans  le  cas  d’une  frac-  % 
ture  iimple  ,  elles  ont  d’autant  plus 
de  force  ici  par  rapport  à  la  frafture 
compliquée  de  plaie  ,  de  déchirement 
de  la  peau  5  d’irritation  dans  les  muf- 
cles  ,  &c. 

Les  fuites  de  la  plaie  ,  de  la  douleur 
&  de  rirritation  ,  doivent  néceftâire- 
ment  être  plus  graves  quand  la  plaie  efi 
déchirée  &  faite  par  une  pointe  d’os  , 
fans  parler  de  tous  les  accidents  qui 
naiftent  de  l’allongement  ou  de  l’ex- 
tenfion  forcée  des  mufcies  qui  font  1 
moitié  divifés  &  contus. 

La  plus  légère  réflexion  fuffira  pour 
convaincre  une  perfonne  raifonnable 
mais  l’expérience  décide  fouveraine- 
ment  9  &  doit  convaincre  dans  ces 
fortes  de  cas.  Si  la  méthode  que  je  pro- 

£  iv 


/ 


1 04  Z>w  F  raclures 

pofe  3  de  mettre  le  membre  dans  la 
flexion  5  n’eft  pas  fupérieure  à  celle  de 
le  mettre  dans  i’extenfion,  comme  ott 
a  coutume  de  le  faire  5  il  faut  convenir 
que  j’ai  été  clans  Terreur  pendant  très 
long-temps. 

Les  incifions  faites  ,  les  efquilles 
ôtées  3  la  fraéhire  réduite  5  &  le  mem¬ 
bre  fitué  dans  la  meilleure  pofition  pof- 
fibfe  ,  il  faut  enfuite  appliquer  l’appa- 
reil.  Les  Auteurs  fe  font  fort  étendus 
fur  ce  point  >  &  ceux  principalement 
qui  ont  compté  beaucoup  fur  Inapplica¬ 
tion  des  bandes  5  &  autres  pieces  d’ap¬ 
pareil  ,  dans  ie  traitement  des  frac¬ 
tures.  Mais  pour  remplir  cet  objet  con¬ 
venablement,  il  ne  s'agit  que  de  favoir 
quelles  font  les  indications  qu’il  fa  tut 
fuivre  en  appliquant  un  appareil  fur 
une  fracture  compliquée.  Les  feules 
lumières  de  la  raifon  nous  indiquent 


ce  qu’il  convient  de  faire. 

L’appareil  néceffaire  pour  une  frac¬ 
ture  compliquée  eft  de  deux  efpeces  * 
pour  la  plaie  &c  pour  le  membre  frac- 
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taré.  Quant  au  panfement  &  à  l’appa¬ 
reil  de  la  plaie  ,  on  fe  propofe  de  main¬ 
tenir  une  ouverture  libre  pour  la  fortie 
du  pus  ,  des  efcarres  ,  des  fragments 
d’os  ou  corps  étrangers.  L’évacuation 
de  toutes  les  matières  doit  fe  faire  fans 
eau  fer  beaucoup  de  douleur  au  ma¬ 
lade  j  car  leur  préfence  pourrait  être 
fuivie  d’accidents.  Le  but  qu’on  fe  pro* 
pofe  en  appliquant  un  appareil  fur  une 
fracture  eftde  prévenir  &  de  difïïper 
l’inflammation  ,  afin  que  fi  les  circons¬ 
tances  font  favorables  5  &  fi  le  malade 
eft  d’un  bon  tempérament  5  la  plaie 
puifie  guérir  fans  fuppuration  ;  ou  ,  en 
fuppofant  que  cela  ne  foit  pas  poflibie  , 
afin  de  prévenir  au  moins  la  mortifica¬ 
tion  &  la  gangrene.  C’eft  pourquoi  rien 
if  eft  meilleur  que  de  mettre  fur  la  plaie 
un  peu  de  charpie  feche  &  très  douce  ? 
pour  abforber  les  matières  purulentes  5 
&  de  couvrir  le  tout  avec  un  plumafi- 
feau  5  fur  lequel  on  aura  étendu  légè¬ 
rement  un  peu  de  digeftif  lirnple.  C’eft 
la  nature  de  la  plaie  qui  détermine  !& 
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fréquence  des  panfemenrs.  Si  la  fup* 
puration  eft  modérée  ,  il fuffit  de  panfer 
une  fois  le  jour  \  mais  fi  les  matières 
font  très  abondantes,  il  faudra  panfer 
plus  fouvent  pour  ne  pas  lailler  croupir 
le  pus  dans  la  plaie.  Le  traitement  de 
la  fracture  ,  fait  dans  la  vue  de  prévenir 
la  douleur ,  rinflammation  &c  autres 
accidents  ,  varie  fuivant  les  différents 
Praticiens.  Quelques  -  uns,  appliquent 
d’abord  des  médicaments  gras  &  rela- 
chants  ;  d’autres  en  appliquent  d’une 
nature  différente.  Ces  médicaments 
peuvent  être  également  bons  condi¬ 
tionnellement  :  cela  dépend  de  la  na¬ 
ture  &c  des  circonftances  de  la  maladie. 
Plusieurs  Praticiens  ont  coutume 
d’envelopper  le  membre  fraéturé  avec 
un  cataplafme  chaud  &  relâchant  5  foit 
^qu’il  y  ait  de  la  tenfion  ou  qu’il  n’y  en 
.ait  pas.  Ce  traitement  ne  me  paroît  pas 
judicieux.  Lorfque  par  négligence  5  ou 
faute  de  fecours  donnés  à  temps  ,  ou 
par  la  mauvaife  conduite  du  malade  ? 
ou  par  le  défaut  d’intelligence  de  la 
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part  de  ceux  qui  Tone  relevé  dans  i’infi- 
tant  de  fa  chiite  &  qui  ont  aidé  à  le 
conduire  y  ou  enfin  lorfque  ,  par  quel¬ 
que  caufe  que  ce  foie ,  le  membre  eit 
tendit  5  gonflé  &  fort  douloureux  3  il 
eft  alors  très  utile  d'appliquer  un  cata~ 
piafme  émollient.  Dans  ces  circonftan- 
ces  5  l’état  des  parties  eft  tel  que  la  réu¬ 
nion  immédiate  ne  peut  le  faire }  il 
n'y  a  qu'une  fuppuration  abondante  * 
&  des  évacuations  convenables  ,  qui 
paillent  calmer  ces  accidents.  C’eft 
pourquoi  tout  ce  qui  peut  relâcher  les 
names  tendues  oc  enflammées  eft  très, 
néceffaire  :  c  eft  l’unique  moyen  d’ex¬ 
citer  une  abondante  &  utile  fuppura- 
lion.  Mais  cette  indication  n’a  plus 
lieu  &  devient  très  différente  ,  lorfque 
les  circonftances  ne  font  plus  les  mê¬ 
mes.  Autre  chofe  eft  de  relâcher  les 
parties  tendues  ,  enflammées  &  don- 
loureufes  5  ou  de  prévenir  un  gonfle 
ment  inflammatoire.  Les  moyens  cura¬ 
tifs  ne  doivent  pas  être  les  memes  dam 
l’un  8c  l’autre  cas.  Dans  le  premier 
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une  abondante  fuppuration  eft  abfolu- 
ment  nécellaire  \  clans  le  fécond  cas  ? 
elle  eft  abfolument  inutile.  Ainfi  ^ 
quoique  l’application  d’un  cataplafme 
émollient  foit  très  convenable  dans 
certaines  circonftances  ,  ce’  topique, 
n’eft  pas  au  (Il  utile  dans  d’autres  que 
l  eft  l’ufage  des  difcuffifs  5  tels  qu’un 
mélange  d’efprit-de-vin  ,  d’eau  &  de 
vinaigre  avec  le  lei  ammoniac  , 1 ’efprit 
de  Minderetus,  le  vinaigre  deSatur* 
ne  ,  &c.  Ces  remèdes ,  lorfque  le  tem¬ 
pérament  eft  bon  ,  que  les  circonf- 
tances  font  favorables ,  qu’on  n’a  pas 
épargné  les  baignées,  &  qu’on  a  eu  foin 
de  faire  obferver  un  régime  anti-phlo- 
giftique,  ,  diffipent  l’inflammation  y  le 
malade  guérit  ,  fans  être  expoié  a  fouf- 
frir  de  grandes  fuppuradciis,  qui,  quoi¬ 
que  néceffaires  dans  quelques  cas,  & 
prefque  inévitables  dans  d’autres ,  doi¬ 
vent  être  excitées  &  favorifées  par  l’ap¬ 
plication  des  cataplafmes  émollients , 
lorfquelles  font  utiles  5  plutôt,  que 
d’être  retardées  ou  fupprimées  par  de :i 
t  emed  es  c  on  irai  r  es , 
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En  général  les  fradures  compliquées 
exigent  d'être  pan  fée  s  tous  les  jours  j 
&  comme  on  ne  peut  mouvoir  les  pieces 
fra  durée  s  fans  caufer  beaucoup  de  dou¬ 
leur  au  malade  *  il  eft  aufli  néceffaire 
de  tenir  la  partie  dans  un  repos  parfait,, 
qu e  d  e  p unie r  fo-u  v e n  t - 

On  a  donc  rejette  avec  raifon  le 
bandage  roulé  ,  auquel  on  a  fubftitué 
judicieufement  le  bandage  à  dix  huit 
chefs.  Je  me  fuis  déjà  tellement  étendu 
fur  ce  point ,  que  la  répétition  de  ce 
que  .  j’ai  dit  deviendroit  abfolument 
inutile»  L’ufage  des  compte  (Tes  ,  ou 
attelles  courtes  &  peu  étendues  ,  eft 
plutôt  préjudiciable  qu’utile  par  les 
inconvénients  quelles  produifent. 

Quoiqu’on  ne  doive  point  fe  fervk 
de  celles  qui  font  courtes  dans  les  frac¬ 
tures  limples  &  compliquées,  pour  les 
raifons  que  j’ai  expofées  plus  haut, 
cependant  celles  qui  font  d’une  lcn*- 
gueux  convenable,  qui  s’étendent  d’une 
jointure  à  l’autre  ,  &  que  Ton  applique 
feulement  de  fan  &  de  l’autre  côté  de 
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la  jambe*  peuvent  être  employées  très 
utilement  dans  les  fractures  (impies  &C 
compliquées,  parcequ’aiors  elles  rets- 
dent  le  membrebeaucoup  plus  ferme  8c 
plus  (table  qu'il  ne  le  feroit  fans  leur 
fecours. 

Je  me  fuis  fi  fort  étendu  fur  la  fitua- 
uon  que  i'on  doit  donner  au  membre  * 
en  traitant  de  la  fraéture  (impie,  que 
ce  feroit  abufer  de  la  patience  du  Lec¬ 
teur  ,  que  de  répéter  ici  ce  que  j’ai 
dit  à  cette  occafion.  La  feule  différence 
qu’il  y  a  entre  le  traitement  d’une  frac¬ 
ture  (impie  &  celui  d’une  fraéiure  com¬ 
pliquée  ,  par  rapport  à  la  petition  du 
membre  ,  eft  que  les  parties  qui  envi¬ 
ronnent  l’os  fraéturé  dans  la  fraéiure 
compliquée  foient  moins  gênées  ,  ÔC 
par  conféquent  moins  expofées  à  l’irri¬ 
tation  ,  la  douleur ,  l’inflammation  Sc 
toutes  fes  fuites.  On  doit  donc  pré¬ 
férer  une  méthode  par  laquelle  on 
obvie  à  tous  ces  accidents ,  &  qui  les 
diminue  autant  qu’il  eft  poffibîe.  Or  la 
pofition  du  membre  eft,  dans  ce  cas* 
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une  circonftance  fi  eflentielle  ,  que  fans 
elle  tous  les  autres  fecours  feront  infruc¬ 


tueux.  L’iadication  que  Ton  doit  rem¬ 
plir  j  eft  de  donner  au  membre  frac¬ 
turé  une  fituarion  douce  ,  facile  ,  &  fa 
plus  favorable  aux  mufcles  blefiés  Sc 
déchirés,  afin  qu’ils  ne  foienc  pas  irri¬ 
tés  5  comme  ils  le  feroient  infaillible" 
ment,  fi  l’on  faifoit  étendue  le  membre  : 
ce  qui  les  rirailleroit ,  &  produiroit  de 
Vinflammation  &  la fuppuration.  Telle 
eft  s  dis-je  ,  l’intention  que  l’on  doit 
avoir.  Cette  fituation  que  je  recom¬ 
mande  eft  fi  néceffaire  &  fi  avança- 
geufe  ,  ou  défavantageufe  ,  fuivant 
qu’on  fobferve  ou  qu’on  ne  lobferve 
pas,  qu’il  eft  inutile  que  je  m’étende 
davantage  fur  ce  point. 

J’ai  averti  en  commençant  que  mon 
intention  n’étoit  pas  d’écrire  un  Traité 


complet  des  maladies  des  os  ,  mais  de 
faire  feulement  quelques  remarques, 
qui ,  à  ce  que  je  crois  ,  pourront  être 
utiles  à  ceux  qui  ne  font  pas  encore 
parfaitement  inftruits  fur  cette  matière* 
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J’ai  a&uellement  rempli ,  à  peu  près  % 
la  tâche  que  je  me  luis  impofée.  Uns 
Auteur  ne  peut  guere  donner  que  des 
préceptes  généraux.  La  maniéré  de 
traiter  chaque  cas  particulier  eft  déter¬ 
minée  par  la  nature  de  ce  cas ,  &  par 
le  génie  du  Chirurgien. 

Tout  le  monde  fait ,  ou  doit  favoir  ^ 
qu  en  général  il  faut ,  dans  les  premiers 
temps  ,  faire  obferver  un  régime  anti- 
phlogiftique  très  exaéfc  :  que  l’on  appaife 
la  douleur  &  qu’on  procure  de  la  tran¬ 
quillité  au  malade  par  les  anodins  J 
qu’on  prévient  l’inflammation  ou  qu’on 
îa  diffipe  par  des  faignées  abondantes 
&  répétées^  par  des  laxatifs  5  &  autres 
remedes  connus  3e  propres  â  ces  ma¬ 
ladies.  Dans  ces  premiers  temps ,  on 
doit  diriger  le  traitement  de  maniéré 
â  prévenir  le  gonflement  inflamma¬ 
toire  ,  par  le  fecours  des  difcuffifs  & 
autres  topiques  femblables  ,  ou  par 
les  émollients  &  relâchants ,  ïorfquë 
la  tenfîon  ôe  l’inflammacion  ont  déjà, 

paru. 

% 
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Si  ces  moyens  réuffifle.nt ,  fuivant 
i  exigence  particulière  des  circonftan- 
ces  5  il  s’enfuit  qu’il  ne  refte  à  traiter 
qu’une  plaie  fans  complication  ,  qui 
fu p p ure  modérément ,  &  qui  ne  caufe 
pas  de  grandes  douleurs  ;  ou  une  plaie 
lui  vie  d’abord  dune  inflammation  con- 
fidérable  ,  qui  produit  enfuite  une 
abondante  fuppuration  ,  avec  douleur 
&  ftagnation  du  pus.  Enfin  fi  les  fecours 
indiqués  ci-deflfus  font  inefficaces 5 
quelquefois  il  s’enfuit  la  gangrene  ou 
le  fphacele.  Telle  eft  la  triple  maniéré 
dont  fe  terminent  les  fradt tires  compli¬ 
quées  3  &  qui  doit  par  conféquent  dé¬ 
terminer  différemment  la  conduite  que 
le  Chirurgien  doit  tenir. 

Dans  le  premier  cas  ,  il  n’a  rien  autre 
chofe  à  faire  que  de  calmer  les  accidents 
préfents  ,  &  difliper  le  mal  qui  eft  fait  , 
foit  par  la  maniéré  de  panfer,  ou  en 
garantirait  le  membre  en  lui  donnant 
une  pofition  convenable.  La  nature 
remplira  toute  feule  fon  objet ,  &  l’art 
confervera  le  membre  dans  fa  bonne 

f 


i  !  4  Z) es  Fractures 

poiîtion  :  le  Chirurgien  doit  donc  bien 
prendre  garde  de  ne  pas  troubler  les 
opérations  de  la  nature  par  des  panfe- 
ments  peu  méthodiques. 

Dans  le  fécond  cas  ,  lorfque  la  fup- 
puration  eft  très  abondante  ,  &  que  le 
pus  ftagne  Sc  croupit  renfermé,  l’état 
du  malade  &  celui  du  membre  fraéluré 
exigent  toute  la  fagacité  du  Chirurgien. 
II  eft  quelquefois  unie ,  fort  fouvenr 
très  nécelfaire  ,  d’agrandir  la  plaie 
pour  faciliter  l’évacuation  du  pus  :  il 
convient  de  faire  des  contre- ouvertures 
pour  la  même  raifon ,  ou  pour  faire 
en  fui  te  ^extraction  des  efquilles  ou 
pieces  d  os  qui  doivent  s’exfolier  (u). 
En  faifant  ces  incifions ,  on  doit  avoir 


(  a)  Quelques  Praticiens  fe  fervent  par  timi¬ 
dité  ,  craignant  de  faire  une  incifion  nécefifaire 
des  compreffes  expulfives  pour  évacuer  le  pus 
qui  eft  en  ftagnation.  La  contre-ouverture  ou 
une  plus  grande  incifion  eft  toujours  préféra¬ 
ble  ,  lorfqu’on  peut  la  faire  furement  &  con¬ 
venablement,  Les  compreftes  expulfives  a gi fi¬ 
fe  nt  quelquefois  d’une  manière  tout  à  fait  cou- 
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foin  de  ne  pas  les  multiplier  fans  nécef- 
fité  ,  &  de  ne  les  faire  quen  eau  fane 
le  moins  de  douleur  qu’il  eft  poftible  ; 
ce  qui  dépend  de  la  maniéré  dont  on 
opéré.  Il  y  a  deux  indications  très 
oppofées  ^  qui  exigent  dans  ces  deux 
états  de  la  maladie  toute  l’attention  du 
Chirurgien. 

Avant  que  le  pus  s’amafe  ,  ftagne  & 
devienne  abondant,  la  tumeur,  la  du¬ 
reté  &  l’inflammation ,  fuivie  de  dou¬ 
leurs  ,  d’irritation  &c  de  fievre,  exi¬ 
gent  qu’on  multiplie  les  faignées , 

.  qu’on  tienne*  le  ventre  libre  par  des 
médicaments  laxatifs,  qu’on  admin  iftre 
des  remedes  anti-phlogiftiques  &  ano¬ 
dins,  afin  de  relâcher  les  parties  ten¬ 
dues  &  enflammées.  Lorfqu’une  fois 


traire  à  l'intention  dans  laquelle  on  les  appli¬ 
que,  &  contribuent  à  faire  féjourner  le  pus  ôc 
h  kretenir.  Outre  cela il  faut  en  s’en  fervant  * 
&  pour  rendre  leur  ufage  efficace  ,  faire  un 
degré  de  compreffion  plus  grand  que  ne  le  per¬ 
met  ordinairement  l’état  dans  lequel  eft 
.membre  dans  ces  circonftances. 
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le  pus  eft  formé  ,  &  qu’on  lui  a  pré*1 
paré  une  iiïue  libre  >  &  que  la  dou¬ 
leur  ^  la  fievre  5  &  autres  accidents 
fymptomatiques  de  la  fuppuration  font 
calmés  3  on  doit  cefter  alors  i  ufage  de 
l’application  de  ces  fortes  de  remedes  , 
qui  deviennent  inutiles. 

Les  faienées  &  les  évacuations  dimi- 

o 

nuent  néceflairement  les  forces  du  ma¬ 
lade  }  les  cataplafmes  &  les  remedes 
émollients  relâchent  les  parties  ten¬ 
dues  ,  font  cefter  l’inflammation  >  & 
procurent  une  bonne  fuppuration.  Mais 
lorfqu’on  a  rempli  ces  indications  3  iî 
faut  enfuite  pourvoir  aux  forces  &  à 
la  fureté  du  malade  j  ce  qu’on  ne  peut 
efpérer  d’obtenir  en  continuant  les  mê¬ 
mes  remedes.  Le  malade  a  befoin  alors 
d’être  refait  &  ranimé ,  autant  qu’il 
étoit  néceflaire  auparavant  de  diminuer 
fes  forces  exceflives  par  les  évacua¬ 
tions.  Il  faut  donc  fubftituef  aux  re¬ 
medes  relâchants  &  émollients  des 
remedes  contraires  3  puifque  la  tumeur 
&  l’inflammation  font  diflipées.  Un 
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air  pur  &  frais  ranimera  les  forces  épui- 
fées  ,  le  quinquina  pris  intérieurement 
fera  de  la  plus  grande  utilité  :  les  topi¬ 
ques  fortifiants  doivent  abfolumenc 
remplacer  les  cataplafmes  émollients 
&  relâchants  (a). 

En  un  mot ,  fi  l’on  doit,  d'après  des 
principes  raifonnés  ,  faire  ufage  des 
cataplafmes  dans  le  premier  état  de  la 
maladie,  l’on  doit  auffi ,  par  ces  mêmes 
principes ,  s’en  abftenir  dans  le  fécond 
temps.  Il  en  eft  de  même  des  remedes 
évacuants  &  du  régime  antiphlogif- 


(  a  )  Il  eft  furprenant  combien  une  efquille 
retenue  dans  h  plaie 9  8c  qui  l’irrite,  produit 
une  abondante  fuppuration  ,  qui  dure  fouvent 
très  long-temps.  Celt  pourquoi ,  ft  la  fuppu- 
ration  eft  abondante ,  Sc  qu’il  n’y  ait  ni  ftnus 
ni  croupiftement  du  pus  ,  8c  que  toutes  les 
circonftances  foient  favorables  5  il  faut  exa¬ 
miner  la  plaie  avec  foin  ,  afin  de  favoir  ft  c’eft 
ou  ft  ce  xi  eft  pas  une  efquille  ou  fragment  d’os 
retenu  qui  caufe  tout  le  détordre  ,  8c  pour 
l'extraire  convenablement  en  fuppofant  que 
*ela  foie. 
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tique.  La  meme  raifon  qui  nous  a  dé¬ 
terminé  à  nous  en  fervir  d’abord  ,  nous 
prefcrit  d’en  difconrmuer  îufage  dans 
la  luite. 

Souvent  le  malade  périt  ou  refte 
eftropié  de  l’un  de  fes  membres  ,  par 
le  manque  d  attention  à  fuivre  ces  pré¬ 
ceptes. 

Tous  les  Chirurgiens  favent  que5 
dans  une  fraôture  compliquée  fuivie 
d abondante  fuppuration  &  d’acci¬ 
dents  ,  il  arrive  quelquefois  3  même 
après  un  traitement  très  méthodique  5 
que  le  pus  eft  en  fi  grande  quantité  5 
que  le  malade  en  eft  épuifé  s  &  qu’a-' 
près  avoir  beaucoup  foufFert ,  il  eft  en¬ 
core  néceftaire  de  faire  l’amputation 
pour  lui  fauver  la  vie  (tz).  Je  dis  que 
cela  arrive  quelquefois  ,  lors  meme. 


(a)  Il  y  a  fur  les  fra&ures  compliquées 
une  remarque  à  faire  9  que  l’on  ne  regardera 
peut-être  pas  comme  bien  intér-effante  :  c’eft 
que  je  ne  me  rtifouviens  pas  d’avoir  jamais  vu 
la  ftaélure  confolidée  ,  toutes  les  fois  qu’on  a 
été  obligé  de  faire  l’amputation  dans  le  cas  de 


&  des  Luxations •  i  r  & 
qu’on  a  traité  le  malade  faivant  les 
meilleurs  principes  \  mais  je  fuis  en 
même  temps  pçrfuadé  que  fouvent  cela 
dépend  du  trop  long  ufage  des  remedes 
relâchants,  du  régime  anti-phiogifti- 
que  ôc  d’une  diete  trop  auftere,  C’eft 
pourquoi  je  prends  la  liberté  d’avertir 
les  jeunes  praticiens  d’être  exaéts  à 
obferver  l’état  du  pouls  &  le  degré  de 
forces  du  malade  ,  &  d’examiner  foi- 
gneufement  la  nature  de  la  plaie  &  de 
la  fratture.  Lorfqu’ils  s’appercevronc 
que  tous  les  iymptomes  fébriles  font 
très  diminués  &  tendent  à  leur  fin  , 
que  la  tumeur  inflammatoire  &  la  du¬ 
reté  font  diffipées  ,  que  le  malade  eft 
foible  5  languiflant  &  fans  fievre  ,  que 
ion  pouls  eft  petit,  plutôt  foible  que 
dur&  plein  ,  que  l’appétit  commence 

fuppurations  exceffives.  Lorlcju’on  a  jugé- -l’am¬ 
putation  nécelfaire  ,  à  raifon  de  l’épuifemenr 
du  malade  par  des  fuppurations  trop  abondan¬ 
tes  ,  je  n’ai  jamais  vu  la  fra&ure  confolidée, 
réunie ,  les  bouts  fradurés  étoient  abfolument 
vacillants  6c  définis» 
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à  fe  perdre  ,  que  le  malade  a  de  la  dif- 
pofition  à  fuer  ou  à  avoir  le  dévoie¬ 
ment  ,  &  que  tout  cela  arrive  en  con- 
féquence  d’une  fuppuration  exceffive 
du  membre,  qui  a  fouffert  auparavant 
une  inflammation  confidérable  ,  mais 
qui  alors  eft  plutôt  mol,  exténué,  que 
dur  &  enflé  ;  dans  ces  cas ,  dis-je  ,  il 
faut  ranimer  &  reftaurer  le  malade  , 
donner  de  l’aétion  &  de  la  vigueur  au 
membre  affoibli  :  &  je  fais  par  expé¬ 
rience  qu  alors  on  réuflit  quelquefois 
contre  toute  efpérance.  On  aura  au 
moins  la  farisfaétion  d’avoir  eflayé  les 
fecôurs  de  l’art  les  mieux  indiqués  j  & 
fi  l’on  eft  obligé  enfin  de  faire  l’ampu¬ 
tation  ,  le  malade  s’y  foumettra  avec 
beaucoup  moins  de  répugnance  quand 
il  aura  éprouvé  l’inefficacité  des  meil¬ 
leurs  remedes  ,  &  plusaifément  que  fi 
on  ne  les  eut  pas  eflayés. 

J’ai  dit  qu’une  frafture  compliquée 
pouvoit  fe  réunir  &  fe  confolider  felon 
la  premiere  intention ,  pour  parler  le 
langage  de  l’école.  11  y  a  des  circonf- 

tances 
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ïànces  heureufes  où  cela  arrive  quel¬ 
quefois  ,  ou  bien  la  fradure  eft  com¬ 
pliquée  d’inflammation  confidérable  , 
d’abfcès  multipliés,  &  d’abondante 
fuppuration  ;  ce  qui  demande  toute  la 
prudence  8c  le  foin  du  Chirurgien  * 
quoique  ,  malgré  toutes  Les  peines  , 
la  perte  du  membre  ou  la  mort  du  ma¬ 
lade  s’enfüive*  Enfin  la  gangrene  8c  la 
mortification  font  quelquefois  les  fuites 
inévitables  d'un  pareil  accident. 

J’ai  déjà  traité  les  deux  premiers 
points,  ü  me  relie  à  parler  du  t roi- 
ileme. 

La  gangrene  eft  quelquefois  l’effet 
de  la  léfion  du  membre  dans  rinftant 
de  la  fradure,  ou  de  la  dilacération 
des  parties  par  k  forcie  de  Los  qui  a 
pâlie  a  travers  les  chairs. 

Quelquefois  atillî  la  gangrene  eft 
Leffet  d’un  traitement  négligé  ou  peu 
méthodique  ;  des  efturts  ou  de  la  vio¬ 
lence  quon  a  employés  en  faifant  l’ex- 
tenfion  ;  de  f  irritation  des  parties  bief- 
fées ,  par  la  préfence  ou  l’extradiott- 
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forcée  des  efquilles  ou  fragments  d’os  y 
des  panfements  douloureux  j  de  la 
mauvaife  (filiation  du  membre,  &c  de 
la  négligence  à  faire  un  nombre  fuffi- 
faut  de  faignées  ,  &  par  l’omiffion  des 
remedes  anodins,  des  évacuations,  &c. 
"routes  ces  caufes,  ou  quelques-unes 
feulement ,  fuflifent  pour  exciter  une 
inflammation  aflez  confidérable  pour 
qu’elle  dégénéré  en  gangrene ,  ou  pour 
que  la  gangrene  icit  la  faite  nécefiaire 
de  1  inflammation. 

Quand  la  gangn  ne  furvient  en  con- 
féquence  de  la  léfion  faite  au  membre 
dans  1  inftant  de  la  fraéhire  ,  elle  fe 
manifefte  ordinairement  très  prompte¬ 
ment  ,  &  fes  progrès  font  trop  rapides 
pour  que  fare  puifTe  les  arrêter.  C’eft 
pourquoi  ?  lorfque  la  nature  du  mal 
efb  telle  que  la  rungrene&  la  mortifi¬ 
cation  s’enfuivenc  fort  promptement , 
il  n’y  a  pas  de  temps  à  perdre  ,  &  on 
ne  doit  efpérer  de  guérir  que  par  une 
prompte  amputation,  j’ai  déjà  dit  que 
la  mort  du  malade .  ou  l’efpérancQ  do 

*  4  i 
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le  fauver  ,  dépendoieftt  d’an  efpace  de 
temps  fort  court.  Si  Ton  temporife  & 
que  l’on  différé  jufqu’à  ce  que  ia  gan¬ 
grene  fe  foie  emparée  du  membre  , 
Topcration  deviendra  inutile  }  &  fi  on 
la  fait  5  elle  accélérera  la  mort  du  ma¬ 
lade.  Si  Ion  attend  un  changement 
apparent  clans  la  partie  fraéhirée  ,  c’eft 
attendre  jufqu’a  ce  que  Foccafion  favo¬ 
rable  d’être  utile  au  malade  foit  paffée. 
La  gangrene  s’eft  déjà  emparée  du  tiffu 
cellulaire  qui  enveloppe  les  nerfs  &  les 
yaiffeaux  fanguins  3  avant  que  de  fe 
manifefter  aux  téguments  ?  &  elle 
s’étend  toujours  beaucoup  plus  profon¬ 
dément  &  beaucoup  plus  haut  dans  la 
membrane  graiffeufe ,  tandis  qu’elle 
paroît  à  peine  à  la  peau.  Enfin  j’ai  vu 
fouventfaire  l’amputation  après  le  com¬ 
mencement  &  l’apparition  de  ia  gan¬ 
grene  ;  mais  je  n’ai  jamais  vu  cette 
opération  réoflir  elle  a  toujours  hâté 
la  mort  du  malade, 

C’eft  pourquoi  5  autant  que  l’expé  - 
rie  ne  e  me  permet  de  prononcer  fur 

T?  *  * 
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cette  mariera,  je  ferois  d’avis  qu’on  ha 
tampon  fat  pas  aiilfi.  long"  temps  en  fai- 
faut  to iX  ces  allais  ,  ma  s  qu’on  em¬ 
ployât  toutes  les  resources  de  l’art  à 
aider  la  nature  pour  féparer  le*  mort  da 
vif  5  lorfqu’on  a  négligé  ou  qu’on  n'a  pas 
faifi  i’occafïon  favorable  quand  elle  s’eft 
présentée  :  méthode  qui  ré u lût  encore 
quelquefois  <,  quoiqu  adez  rarement. 
Si  les  parties  font  déchirées  3c  muti¬ 
lées  au  point  que  la  circulation  ne  puilfe 
plus  s’y  faire  5  ou  (i  la  gangrene  eft 
l’effet  immédiat  de  cette  lehon  5  la 
mort  du  malade  eft  la  fuite  ordinaire 
&'  très  prompte  de  l  omiiîion  ou  du 
délai  que  l’on  met  à  faire  l’amputation 
dans  1  idée  de  vouloir  conîerver  le 
membre.  Mais  ii  la  gangrene  n’eft  pas 
produite  immédiatement  par  le  détordre 
des  parties  léfées ,  &  qu’elle  foit  an 
contraire  l’effet  d  une  inflammation  ex- 
çetlive  ,  de  la  mauvaife  conftitunon  du 
malade ,  de  la  fituation  peu  métho¬ 
dique  du  membre  ,  &c.  il  eft  quelque¬ 
fois  au  pouvoir  de  l’art  de  dompter  ee§ 
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accidents  au  point  d’obtenir  la  répara¬ 
tion  des  parties  gangrenées  d’avec  cedes 
qui  ne  le  font  pas.  Les  moyens  propres 
à  remplir  cet  objet  doivent  être  variés 
fui, vaut  les  circonftances  &  les  caufes. 
On  doit  prefcrire  une  dicte  auftere  à 
ceux  qui  font  d’un  tempérament  fan- 
guin  ,  de  même  qu’aux  bilieux  :  il  faut 
employer  toutes  ies  efpeces  de  remedes 
évacuants  dans' l’un  &  l’autre  cas.  Il 
faut  au  contraire  fortifier  &  reftaurer 
les  malades  d’une  conftitution  foible  5c 
langui  [fan  te  :  il  convient  auffi  de  cor¬ 
riger  les  fautes  qu’on  a  commifes  dans 
le  traitement  de  la  plaie  &  de  la  frac¬ 
ture.  En  un  mot  3  il  faut  varier  les 
remedes  fuivanc  les  circonftances  «Se  la 
nature  du  mal  5  &  l’on  ne  peut  donner 
fur  ce  point  que  des  regies  générales. 

L’inflammation  exige  qu’on  fa  fie  des 
faignées  3  &  qu’on  lâche  le  ventre  par 
des  médicaments  laxatifs  :  les  remedes 
anti-phlogiftiques  ne  doivent  pas  être 
oublies.  La  douleur  &  l’irritation 
requièrent  Tillage  des  anodins  3  du 

■  ni 
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quinquina,  uni  dans  certaines  circonf- 
tances  avec  les  rafraîchiflants ,  &  d’au¬ 
tres  Fois  avec  les  cordiaux.  Onfaitcefler 
la  tenfion  &  la  dureté  avec  les  cataplaf- 
mes  émollients  8c  les  fomentations  de 
même  nature  ,  &  fur-tout  en  panfant 
mollement  &  enfe  fervanr  de  topiques 
adouciflants. 

La  plupart  des  Auteurs  qui  ont  écrit 
fur  la  gangrene  onr  propofé  Fufage  des 
topiques  anti-feptiques  ftimulants  ,  8c 
les  fcarifications.  Il  eft  eilentiei  d’ob- 
ferver  que  je  ne  parle  ici  de  ces  deux 
moyens  curatoires ,  que  comme  pref- 
crits  &  employés  tandis  que  la  gan** 
grene  fe  forme  &  que  les  parties  no 
font  pas  encore  mortifiées  ,  comme 
quelques-uns  Font  confeillé.  Lorfque 
la  tenfion  inflammatoire  fubfiite  ,  l'in¬ 
dication  principale  paroît  être  de  cal¬ 
mer  la  douleur  ,  de  relâcher  les  parties 
tuméfiées  ,  afin  d’obtenir  une  fuppu- 
ration  louable ,  &  par  conféquent  la 
fcparation  de  celles  qui  font  mortes. 
Or,  les  médicaments  chauds  &  irri- 
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taftts  3  tels  que  la  teinture  de  myrrhe  * 
d’aloës  3c  d’  euphorbe  5  le  mélange  de 
teinture  de  myrrhe  avec  le  miel  ægÿp- 
îiac  3  &  autres  efpeces  de  médicaments 
femblables  dont  011  a  coutume  de  fe 
fervir  très  fouvent*  fur-tout  dans  les 
fractures  compliquées  produites  par 
armes  à  feu  ;  ces  médicaments  ?  dis-je  * 
me  paroiffent  abfolument  oppofés  à 
l’indication  qu’il  faut  remplir  3  qui  eft 
d’établir  une  fuppuration  convenable. 
Je  fais  qu’on  répond  à  cela  qu’un 
topique  ftimulant  aide  la  nature  >  Sc 
l’excite  à  féparer  les  parties  mortifiées  5 
mais  cela  a  d’abord  été  dit  fans  preuves 
fuffifa ntes,  &  cette  pratique  a  été  en- 
fuite  continuée  avec  confiance  3  mais 
fans  raifon  3  comme  il  eft  aifé  de  s’en 
convaincre  par  l’expérience.  Le  pré¬ 
jugé  où  l’on  étoit  que  les  plaies  d’armes 
à  feu  étoient  venimeufes,  3c  que  la 
gangrene  qui  en  eft  fotivent  la  fuite 
étoit  produite  par  le  feu  ,  a  donné  lieu 
à  cette  pratique ,  qui  n’a  pu  être  que 
très  funefte  à  l’humanité.  Une  plaie 
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faire  par  arme  à  feu  5  avec  ou  fans  frac¬ 
ture  ,  eft  une  plaie  contufe  au  plus 
haut  degré,  &c  avec  dilacération  •  & 

réciproquement  une  plaie  contufe  Sc 

- . -  1  ,  ,  .  lA 
diîacerce  exige  le  meme  traitement 

qu’une  plaie  d’arme  à  feu  qui  n’attaque 
que  les  parties  molles*  L’indication  3 
dans  l’an  &  l’autre  cas  3  eft  d’appaifer 
la  douleur  ,  rirritation  &c  l’inflamma¬ 
tion  5  de  relâcher  les  parties  trop  dures 
&  trop  tendues  3  de  faire  ceffer  le  gon¬ 
flement  5  ôc  de  procurer  par  ce  moyen 
une  louable  fuppuraxion  3  qui  fera  elle- 
même  la  réparation  des  parties  qui  ne 
doivent  plus  être  unies  avec  celles  qui 
font  faines.  Or  les  feules  lumières  de 
la  raifon  fuffifent  pour  nous  apprendre 
fi  Ton  peut  efpérer  de  remplir  cet  ob¬ 
jet  ,  en  fe  fervant  de  toquiques  chauds  3 
jftimulants  ,  &  quicrnpent  &  durciftent 
les  chairs  fur  lefquelles  on  les  applique. 

Les  fcariiications  ne  m’ont  jamais 
paru  devoir  être  utiles  &  réuftir  3  lorf- 
qu  on  les  fait  dans  le  temps  &  de  la 

À  ,  r  .  i  *  • 

manière  qu  on  prêtent  orduiairemeue 
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cîe  les  faire.  Quand  une  partie  eft  abfo  • 
lament  gangrenée  ,  des  incifions  fnfS* 
famment  profondes  évacuerc  une 
certaine  quantité  de  matière  ichoreufe , 
âcre  &  nuifibie  \  elles  feront  forcir 
.Fair  3  qui  ell  l’effet  de  la  putréfaction  , 
6c  par-là  contribueront  à  foulager  le 
membre  ,  &  faciliteront  l’application 
des  topiques  convenables.  Mais  lorf- 
que  la  gangrene  n’eft  pas  encore  for¬ 
mée  ,  &  que  les  parties  font  dans  le 
plus  haut  degré  d’inflammation,  quel 
avantage  peut-on  retirer  de  i’incifion 
fuperficielle  de  la  peau  faite  avec  une 
lancette  ?  À  lui  rément  il  n’en  peur 
réfiilter  aucun  bien  pour  le  malade, 
&  je  n’ai  jamais  vu  ces  forces  de  mou¬ 
chetures  réuflîr  ,  quoique  je  les  aae  vu 
pratiquer  très  fouvent.  Si  la  peau  eft 
encore  faine  &  fenfible  ?  la  mouche¬ 
ture  ou  incinon  fupetficielle  qu’on  fera 
à  la  furface  caufera  de  la  douleur,  & 
augmentera  l’inflammation.  Au  con¬ 
traire  3  fi  la  peau  eft  entièrement  gan¬ 
grenée  j  ces  mouchetures 'deviendront 
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inutiles ,  &  ne  pourront  point  faire 
lortir  librement  la  finie  &  Fair  élas¬ 
tique  contenus  profondément  dans  les 
cellules  du  cillu  graifteux. 

On  peut  conclure  de  tout  ce  que  j’ai 
dit  ci  defftis  5  qu’il  y  a  trois  temps  ou 
trois  états  dans  les  fraétures  très  corn- 

N 

pliquées  où  l’amputation  eft  nécefiaire 
&  convenable  }  de  forte  que  le  fuccès 
de  cette  opération  confifte  en  grande 
partie  à  faifir  à  propos  ce  temps  précis: 

limité. 

Le  premier  eft  immédiatement  après 
l’accident ,  avant  que  l’inflammation 
£e  foit  emparée  du  membre  fraéturé.  Si 
l’on  perd  ce  moment  favorable  ,  il  en 
réfulte  une  gangrene  ou  une  fuppu- 
ration  très  abondante.  Si  c’eft  la  gan¬ 
grene  qui  furvient  ,  on  doit  différer 
Famputation  jufqu’à  ce  qu’il  y  ait  une 
Réparation  parfaite  &  entière  des  parties 
mortifiées  d’avec  celles  qui  font  faines. 
Au  contraire  3  fi  la  fuppuration  eft 
abondante  &  que  les  abfcès  fe  multi¬ 
plient  ,  on  ne  doit  propofer  l’ampuu- 
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non  ,  que  lorfqu  on  eft  alluré  qu’il 
n’eft  pas  poffible  de  guérir  le  malade 
autrement ,  &  lorfqu’on  eft  également 
certain  qu’en  ne  faifant  pas  l’amputa¬ 
tion  ,  les  forces  s’épuiferont  pat  une 
fuppuration  fi  abondante ,  que  la  mort 
s’enfuivra  néceflairement.  Danscecas  , 
ramputation  réuffit  d’autant  mieux  * 
quelle  eftfaitepluspromptement.  Dans 
le  premier  état,  on  doit  faire  cette 
opération  avant  que  les  fymptomes  de 
l’inflammation  ne  parodient  \  dans  le 
fécond  ,  on  doit  attendre  la  crife  de 
cette  inflammation  ^  &  dans  le  troi- 
iieme  ,  on  doit  fe  déterminer  d’après 
l’état  du  malade  ,  comparé  avec  la  na¬ 
ture  de  la  fraéfcure  &  l’abondance  de 
la  fuppuration. 
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Des  Luxations  en  general \ 

Le  meme  principe  inculqué  fi  fou- 
vent  dans  les  pages  précédentes  fur 
J’extenfion  ou  le  relâchement  des  mut- 
clés ,  c’efl>à-dire  fur  leur  état  réfi fiant 
ou  nom  réfi fiant  ,  &  qui  dépend  de  la 
pofition  du  membre  \  ce  principe  ?  dis-je  y 
peut  être  appliqué  avec  une  égaie  certi¬ 
tude  &  un  égal  avantage  aux  luxations 
comme  aux  fraétures.  Sans  cette  confi¬ 
guration  ,  on  ne  peut  avoir  des  idées 
j uftes  &  raifonnées  fur  la  nature  &  le 
traitement  de  ces  deux  maladies.  En 
effet ,  il  eft  abfolument  néceftaire  d’a¬ 
voir  une  parfaite  connoiffanee  de  la 
difpofition  3  de  la  force ,  des  attaches 
Sc  des  ufages  des  mufcles ,  au  moins 
-de  ceux  des  extrémités  :  &  fi  les  jeunes 
Chirurgiens  donnoient  aux  diffec- 
tions  anatomiques  une  attention  fuffi- 
fante  &  réfléchie  ,  s’ils  difléquoient 
eux-mêmes  les  mufcles  5  les  tendons  * 
les  vaifieaux  &  les  nerfs ,  s’ils  exami- 
noient  avec  foin  la  ftruéture  >  la  difpo- 
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ficion  5c  les  connexions  des  ligaments 
ôc  des  autres  parties  qiu  iervent  aux 
articulations  5  enfin  s’ils  réfléchifioient 
fur  les  effets  qui  ré  fuirent  cle  faction 
des  rnulcles  &  des  tendons  par  rapport 
aux  jointures ,  iis  auroient  des  idées 
beaucoup  plus  nettes  ôc  plus  juftes  fur 
les  luxations,  ils  fauroient  fe  rendre 
raifon  de  ce  qu’ iis  font ,  &  ne  s  en  rap- 
porreroient  pas  aveuglément  à  la  bonne 
foi  des  Auteurs  qm  fou  vent  iront  fait 
que  fe  copier  les  uns  les  autres.  Ce  que 
les  anciens  ont  écrit  fur  les  luxations  , 
&  les  machines  qu  iis  ont  inventées 
pour  reduue  les  os  luxés  5  nous  prou¬ 
vent  clairement  qu’ils  le  propofoient 
d’employer  une  force  plus  ou  moins 
confidérable  3  &  que  cette  force  pro¬ 
duite  par  leurs  machines  ou  inftruments 
devoir  néceffairement  agir  avec  vio¬ 
lence.  En  effet  ,  prefqtie  toutes  ces  ma¬ 
chines  font  plus  propres  à  luxer  les  os 
quà  les  réduire.  Je  ne  prétends  nas 
dire  pour  ceia  que  toutes  foient  égale¬ 
ment  rmuyaifes  ou  défe&ireufes  j  je 
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dis  feulement  qu’il  eft  rare  d’en  trouver 
cTafTez  bien  inventées  pour  qu’elles 
paillent  remplir  exactement  l’intention 
pour  laquelle  on  s’en  fert  ?  &  cela  de 
la  manière  la  moins  doulouretife  8c  la 
plus  convenable  à  la  nature  ou  au  mé«* 
chanifme  des  parties  fur  lefquelles  on 
opéré  ,  ou  pour  l’exécuter  aifément  8c 
fans  peine.  Ces  machines  agiffent  donc 
principalement  par  violence  ,  comme 
je  l’ai  déjà  dit.  Ce  n’eft  pas  encore  tour. 
Quelques-uns  de  ces  inftruments  ont 
encore  un  autre  défaut ,  qui  peut  en 
rendre  i’ufage  très  dangereux  :  c  eft  que 
le  Chirurgien  ne  peut  pas  toujours 
graduer  comme  il  veut  la  force  ou  la 
puiiTance  de  l’initrument,  qui  agit  trop 
ou  pas  allez  fuivant  les  différentes  cir- 
conftances ,  &  fuivant  qu’on  s’en  fert 
avec  plus  ou  moins  de  précautions. 

Je  n’ignore  pas  qu’on  a  abandonné 
îa  plupart  de  ces  machines ,  8c  qu’on 
en  a  perfectionné  quelques-unes  au 
'point  de  les  rendre  utiles  ;  mais  elles 
pechent  toujours  par  le  même  principe 
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fur  lequel  on  a  confirait  toutes  les* 
autres.  Elles  ifagifTent  que  par  violence  ÿ 
elles  fatiguent  les  malades  ,  &  leur 
caufent  fouvent  beaucoup  de  douleur  9 
tandis  qu’avec  un  peu  de  dextérité  & 
avec  une  connoiiTance  exacte  de  la 
ftruclure  des  parties  léfées  8e  déran¬ 
gées  3  on  rempliroit  le  meme  objet  fort 
aifément. 

Dans  les  luxations  comme  dans  les 
fraétures  ,  l’attention  doit  être  dirigée 
entièrement  fur  les  mufcles  q ,  i  appar¬ 
tiennent  à  la  partie  malade.  Ces  muf- 
eles  font  des  puifïances  motrices  par 
le  (quelles  les  articulations  ,  comme 
toutes  les  autres  parties  mobiles  3  font 
mifes  en  jeu.  Tant  que  celles  qui 
doivent  être  mues  font  dans  leur  fît  11  a- 
tion  naturelle  ,  leur  action  fe  fera  régu¬ 
lièrement  3  &  reliera  foumife  à  la  vo¬ 
lonté  3  du  moins  par  rapport  aux  mou¬ 
vements  volontaires.  Mais  quand  ces 
mêmes  parties  font  dérangées  8c  hors 
de  leur  lieu  naturel  5  i’aélion  ou  la 
puiflfance  des  mufcles  ne  ceffe  pas  pour 
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cela;  au  contraire,  elle  continue  & 
augmente  occafionneiieraènt  :  mais , 
au  heu  de  produire  des  mouvements 
réguliers  8c  volontaires,  les  mufcles 
déplacent  les  parties  auxquelles  ils 
s'attachent ,  îefqu elles  ne  peuvent  exé¬ 
cuter  alors  leurs  fouétions  propres  8c 
naturelles. 

C’efd  de  là  que  dépend  eflentielle- 
ment  la  difficulté  quon  éprouve  quand 
on  eilaie  de  réduire  une  luxation.  Les 
os  qui  forment  les  articulations  ou  les 
ligaments  qui  uni  (Tent  les  os  entr’eux  3 
n’oppoferoient  en  général  qu’une  foible 
refinance  ,  &  la  réduction  de  l’os  luxé 
ii’exigeroit  qu’un  degré  de  force  bien 
peu  confidérable  ,  s’il  ne  falloir  vaincre 
auparavant  la  force  &  l’aélion  des 
mincies  &  des  tendons  de  la  même 
partie  :  car  fi  nous  examinons  les  join¬ 
tures  fur  un  cadavre  ,  nous  trouverons 
que  non  feulement  elles  fe  meuvent 
toutes  par  le  moyen  des  mufcles  &  des 
tendons ,  &  que  ,  quoique  les  liga^ 
mènes  fervent  réellement  à  unir  &  à 


<&  des  Luxations.  \ 37 

lier  enfemble  les  os  mobiles  ,  puifque 
les  mouvements  ne  fe  feroient  pas  bien 
fans  ces  ligaments ,  néanmoins ,  lorf- 
qtie  ces  ligaments  font  privés  de  toutes 
les  connexions  qu’ils  ont  avec  les  muf- 
cles  &  les  parties  voifines  ,  ils  font  alors 
û  faibles  ,  fi  lâches  de  fi  extenfihles  3 
qu’ils  ne  fervent  guère  qu’a  unir  fai¬ 
blement  les  os  &  à  retenir  la  fynovie* 
La  force  &  le  mouvement  des  jointures 
dépendent  donc  en  grande  partie  des 
mufcles  &  des  tendons  3  qui  fortifient 
&  recouvrent  les  jointures  &  les  liga¬ 
ments  :  ce  qui  a  lieu  dans  les  articula¬ 
tions  qui  permettent  un  grand  mouve¬ 
ment,,  comme  dans  celles  où  le  mou¬ 
vement  fe  fait  très  promptement»  De 
là  il  fuit  que  comme  la  figure  ,  la  mo¬ 
bilité  5  faction  8c  la  force  des  articula¬ 
tions  principales  dépendent  beaucoup 
plus  des  mufcles  &  des  tendons ,  que 
des  fimples  ligaments ,  nous  devons 
diriger  toute  notre  attention  vers  les 
mufcles  ,  puifque  ce  font  eux  qui  s’op- 

pofçiit  nécefiairement  à  tousles  efforts 
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que  nous  faifons  pour  réduire  une  luxa¬ 
tion.  U  faut  éluder  ou  vaincre  la  réfif- 
tance  qu’ils  oppofent  :  expreffion  qui 
préfente  un  fens  bien  différent,  dont 
chaque  Praticien  doit  b^en  connoître 
la  valeur. 

Ces  réflexions  nous  conduifent  à  des 
principes  certains  &  très  utiles ,  donc 
on  ne  peur  acquérir  la  connoiffance  fur 
le  fquelette  artificiel.  Je  veux  parler 
des  ligaments  internes  &:  externes ,  des 
cartilages  fixes  ëc  mobiles  .  ëc  des 

O  * 

organes  qui  four  ni  fient  la  fynovie. 

Ce  que  je  dis  paroîtra  peut-être  trop 
fimple  &  trop  feniîble  à  ceux  qui  con- 
noifTent  bien  cette  matière ,  pour  qu’il 
n’eût  pas  été  nécefïaire  d’en  faire  men¬ 
tion  ,  tandis  que  ces  connoifïances 
manquent  à  ceux  qui  ne  font  pas  fuflfi- 
famment  verfés  dans  la  pratique  de 
l’anatomie  ;  &  je  fuis  convaincu  que  la 
plupart  des  Praticiens  n’ont  pas  d’idées 
nettes  des  articulations  ,  &  qu’ils  n’en 
cônnoifTent  que  ce  qu’ils  ont  pu  en 
apprendre  en  regardant  un  fquelette  > 
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m  quelques  os  deffcchés  :  connoiffànce 
qui  eft  toujours  très  imparfiite. 

Je  n’ai  actuellement  ni  le  loifir  ni 
l’inclination  de  traiter  cette  matière  â 
fond  5  &  dans  tous  les  détails  nécef- 
faires  :  de  plus,  je  crains  bien  fort 
d’avoir  pouffe  à  bout  la  patience  du 
Le&eur  ,  c’eft  pourquoi  je  11e  le  fati¬ 
guerai  pas  plus  long-temps.  Je  vais  feu¬ 
lement  donner  quelques  principes  fon¬ 
damentaux  relatifs  aux  luxations  en 
général  5  tirés  de  la  ftrudure  des  par¬ 
ties  qui  font  affeétées  dans  cette  ma¬ 
ladie  5  &  qui  peuvent  être  appliqués 
ptefque  invariablement  à  chaque  luxa¬ 
tion  en  particulier. 


Quoiqu’un  os  ait  été  luxé  par  une 
violence  confidérable ,  il  ne  s’enfuit 
pas  pour  cela  qu’on  doive  employer  un 
même  degré  de  force  pour  réduire  cette 
luxation, 

I  h 

Dans  une  luxation  5  l’os  ou  au  moins. 
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clt  •:  ;  ;':t  dans  une  fituation  contre 
n  .  ï r  r  par  i’adfcion  das  mufcles  voifins  : 
carte  adtion  'mu feu! aire  devient  en 
quelque  maniéré  tonique  par  l’immo¬ 
bilité  de  !  articulation  ,  6c  n’eft  plus 
foumife  à  1  empire  de  la  volonté. 


I  IL 

Les  ligaments  cap  fui  ai  res  de  quel¬ 
ques-unes  des  articulations  qui  per¬ 
mettent  un  grand  mouvement,  font 
foibles ,  extenfihies  &  conftamment 

y 

humides  \  c’eft  pour  cela  qu’ils  peu¬ 
vent  fouffrir  une  violence  confidérable 
fans  être  déchirés  j  quoique  cette  rup¬ 
ture  fe  fa  (Te  quelquefois, 

I  V. 

S’il  y  a  rupture  des  ligaments  capfu- 
laires ,  ce  qui  arrive  allez  rarement  , 
cela  ne  forme  pas  un  cas  très  grave. 
Cette  rupture  n’empêche  pas  la  réduc¬ 
tion  ,  lorfqu’on  efïaie  de  la  faire  à 
temps  &  convenablement ,  &  la  ma- 
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ladle  n’en  eft  pas  beaucoup 
fâche  life  (  a  ) , 


(a)  Dans  la  luxation  du  tibia  avec  fradure 
du  péroné,  les  ligaments  forts,  non  clafbques 
<k  tendineux  ,  qui  lient  l’extrémité  du  tibia 
avec  l’aftrap-al  &  le  calcanéum  ,  font  (bu vent 
rompus  5  mais  comme  ils  reprennent  presque 
toujours  leurs  forces  &  leur  état  naturel  par 
un  traitement  méthodique,  on  a  tout  lieu  de 
croire  que  des  ligaments  p  us  foibles  &  plus 
fufceptibles  d  extenûon  reprendront  tout  aulll 
bien.  Le  feui  accident  qui ,  felon  toute  appa¬ 
rence,  peut  réfulter  de  la  rupture  de  ces  liga¬ 
ments  ,  eft  î’efFufion  de  la  fynovie  ,  dont  je 
crois  avoir  vu  un  exemple  à  la  jointure  du 
pied  dans  une  perfonne  d’un  mauvais  tempé¬ 
rament.  îi  ne  me  parole  pas  que  la  rupture  de 
la  capfule  qui  unn  l’es  du  bias  avec  l’emo- 
plate  ,  puiffe  erre  un  obftacle  fréquent  à  la 
!  réduction  du  bras  ;  car  depuis  plus  de  vingt 
ans  que  je  prends  foin  des  malades  del’Hôpital  > 
je  n’ai  jamais  vu  une  feule  luxation  dont  la 
rédudion  ait  été  impraticable  iorfque  j’ai 
eüayé  de  la  faire  à  temps.  11  feroiten  dfet  bien 
extraordinaire  que  je  n’euiîe  jamais  rencontré 
cette  elpece  d’accident  y  ou  qu'il  eût  échappé 
aurti  à  l’attention  des  Chburgîens  qui  pra¬ 
tiquent  fous  ma  direction.  Mais  fuppofé  cjuq 
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Y. 

En  fuppofant  même  que  cet  accident 
arrive  fréquemment  5  comme  il  eft 
i  npoffible  de  favoir  bien  certainement 
s  il  y  a  ou  s'il  n’y  a  pas  rupture,  &  dans 
quel  endroit  des  ligaments  elle  exifte  5 
on  ne  peut ,  d’après  une  /impie  ftippo- 
ütion ,  établir  une  regie  de  conduite 
particulière  \  8e  une  conje&ure  ne  doit 
pas  nous  faire  déroger  aux  préceptes 
reçus  &  généraux  ,  lorfquerien  ne  nous 
détermine  à  croire  qu’il  y  a  rupture  des 
ligaments.  Cependant  s’il  y  avoit  des 
figues  certains  qui  indiquaflent  le  lieu 
&  i’exiftence  de  cette  rupture  5  on  pour- 
loir  en  tirer  des  avantages  très  réels. 

V  I. 

Toute  la  force  que  l’on  emploie  pour 
réduire  un  os  luxé  doit  toujours  être 

. . . . . . 

cela  (bit  arrivé  quelquefois ,  je'  puis  afliirer 
que  je  ne  me  rdiouviens  pas  qu’en  pareil  cas 
aucun  des  Chirurgiens  du  même  Hôpital  ait 
trouvé  de  J'iaipoÜibilité  à  réduire  la  luxation. 
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appliquée  a  l’extrémité  inférieure  de 
cec  os  ,  &  â  ce  feui  os  autant  qu’il 
eft  poffibie  5  foie  que  cette  force  loit 
grande  ou  petite  ,  foit  qu’on  fe  ferve 
des  mains  ?  des  Lacs  ou  des  machines* 

Dans  toute  jointure  (u  fee  pub  le  de 
luxation  s  la  même  circonftance  qui 
expofe  Los  à  eue  déplacé  fert  confîdé- 
rablement  aufii  à  fa  réduction.  Je  veux 
parler  de  rallongement  &:  de  lexten- 
lion  de?  ligaments  ,  &  de  la  faculté 
qu  ils  ont  de.  céder  &  de  prêter  quand 
on  étend  le  membre. 

Voila  la  raifon  la  plus  forte  que  l’on 
puillô  donner  pour  qu’on  applique  à 
l’os  luxé  ,  &  non  pas  à  celui  qui  eft  au 
délions  5  route  la  force  qu’on  emploie 
pour  réduire  une  luxation.  Les  liga¬ 
ments  de  Los  luxé  cédant  &  s’allon¬ 
geant  peu  à  peu  réduction  s’accom¬ 
plit  aifément.  Ceux  qui  appartiennent 
à  l’articulation  fuivante  &  qui  eft 
faine  -,  cedent  auilî  ,  oc  toute  la  force 
qui  eft  appliquée  a  i  os  conn  gu  le  perd 
ngceifairemeuc  dans  farde  dation  qui 
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li  a  pas  fouffert  ,  &  par  conféquent  de- 
’  v-i en c  p r e fq u e  in utii e. 

Appliquons  ce  principe  à  la  luxation 
de  F  humerus  &  nous  reconnoîtrons 
pourquoi  i’ambi  dans  lequel  toute  l'ex¬ 
trémité  fupérieure  eft  liée  5  attachée  &C 
foumife  à  l'extenfion  que  fait  cette  ma¬ 
chine,  eft  défedrueux ,  &  peut  même 
être  pernicieux.  Ce  meme  principe  nous 
fait  voir  encore  pourquoi  les  machines 
confinâtes  felon  les  mêmes  vues  géné¬ 
rales  ,  mais  dans  lefquelîes  l’avant- 
bras  n’eft  pas  attaché  ,  remplirent  leur 
objet  avec  très  peu  de  force  ;  pourquoi 


la  méthode  vulgaire  de  réduire  cette 
luxation,  méthode  qui  réuffit  fouvent, 
&  dans  laquelle  l'operateur  appuie  fon 
talon  fous  i’ai iTelle  du  malade  fitué 
horizontalement ,  eft  quelquefois  fans 
fuccès  5  ie  Chirurgien  n’étant  pas  aidé 
ni  fecouru  convenablement ,  &  fe  con¬ 
tentant  de  tirer  feulement  a  foi  le  poi¬ 
gnet  du  malade*,  pourquoi ,  dans  la 
iuüurion  de  la  eiufTe  ,  la  force  de  cinq 
au  hx  perioanms  partagées  encre  le 


genou 
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genou  &  les  chevilles,  eft  infuffifante , 
tandis  que  quatre  ou  même  trois  per- 
fonnes  fuffifent  pour  réduire  cette  luxa¬ 
tion  3  fi  elles  tirent  feulement  le  genou 
&  le  fémur ,  comme  je  l5ai  fouvent 
éprouvé. 

On  pourroit  faire  encore  d’autres 
applications  du  même  principe }  mais 
celles-ci  fuffifent  pour  ceux  qui  fai¬ 
llirent  bien  le  précepte  ,  &  qui  en  fen- 
cent  toute  la  force. 

¥  I  I. 

Dans  la  réduction  des  os  qui  fe  ter¬ 
minent  par  une  tête  reçue  dans  une 
cavité  3  comme  dans  l’articulation  du 
bras  avec  lomopîate,  dans  celle  de  la 
euiiTe  avec  la  cavité  cotyîoïde  ,  tout  le 
corps  du  malade  fera  retenu  ferme  8c 
immobile  autant  qu’il  fera  poffible  , 
pour  les  mêmes  raifons  alléguées  ci-j 
deflus. 

VIII. 

Pour  employer  avec  le  plus  grand 
avantage  une  force  extenfive ,  8c  pour 

G 
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exciter  par  là  le  moins  de  douleur  &C 
d’inconvénient ,  il  eft  néceffaire  que 
toutes  les  parties  qui  fervent  au  mou¬ 
vement  de  l’os  luxé  ,  ou  qui  y  font  con¬ 
tiguës  9  foient  difpofées  de  maniéré  à 
réfifter  le  moins  qu’il  eft  polîible. 

Voilà  le  premier  &  le  grand  prin¬ 
cipe  que  tout  Chirurgien  doit  fuivre 
dans  la  rédu&ion  des  luxations.  Ce 
principe  nous  fait  voir  pourquoi  il  eft 
abfolument  néceffaire  d'avoir  une  con- 
noiffance  exaéte  de  tous  les  mufcles  & 
des  tendons  qui  font  mouvoir  les  arti¬ 
culations  ou  qui  les  avoifinent ,  lorfque 
l’on  veut  agir  fcientifiquement  &  que 
Ton  defire  fincérement  de  foulager  l’hu¬ 
manité.  Il  nous  apprend  encore  que  la 
fimple  fituation  du  membre  qui  eft  au- 
deffous  de  l’os  luxé ,  relâche  ou  diftend 
les  parties  qui  ont  quelque  connexion 
avec  la  jointure  difloquée  >  &  par  con- 
féquent  que  cette  fituation  fait  ellé 
feule  la  moitié  de  la  réduétion.  Ce 
même  principe  nous  fait  voir  pourquoi 
{humérus  luxé  fe  réduit  pour  ainfi  dire 
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de  lui-même  >  en  changeant  feulement; 
la  poiîtion  du  bras ,  lorfqu’on  a  fai  t  aupa¬ 
ravant  &  fans  fuccès  de  violents  efforts 
pour  réduire  l’os  ;  pourquoi  il  eft  impof- 
fible  de  réduire  X humérus  luxé  ,  en  fai-» 
faut  étendre  le  bras  8c  Favant-bras  hori¬ 
zontalement  ,  de  maniéré  que  l’extré¬ 
mité  fupérieurefaffe  un  angle  droit  avec 
le  tronc  ;  pourquoi  l’on  réuftit  très  fou- 
vent  à  réduire  1  humérus  ,  en  appuyant 
le  talon  fur  le  creux  de  l’aiffelle  ,  quoi¬ 
que  cette  méthode  ait  deux  inconvé¬ 
nients  très  réels ,  fa  voir  5  qu’une  partie 
de  la  force  fe  perd  dans  le  coude  5  8c 
qu’une  des  têtes  du  biceps  éprouve  une 
forte  tendon  *  pourquoi  il  eft  perni¬ 
cieux  &  abfurde  de  lier  &  d’attacher 
l’avant-bras  dans  i’arnbi  ordinaire  5  8c 
cela  pour  les  mêmes  raifons }  pourquoi 
f avant-bras  doit  toujours  être  plié , 
quelle  que  foit  la  méthode  qu’on  em¬ 
ploie  ,  parceque  la  longue  tête  du 
biceps  offre  une  réfiftance  considérable 
quand  F  avant-bras  eft  dans  Fextenfion  ; 
pourquoi*  dans  la  luxation  de  F  humérus  • 

G  ij 
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en  devant ,  la  tête  de  l’os  étant  fituée 
fous  le  grand  peétoral  ,  la  réduétion 
devient  très  difficile  ,  lorfquon  fait 
étendre  le  bras  &  qu’on  le  porte  en 
arriéré  ,  ce  qui  diftend  &  tiraille  ce 
mufcle  5  &c  pourquoi  au  contraire  Ja 
réduction  fe  fait  aifément  en  portant 
le  bras  en  devant ,  fituation  qui  relâche 
le  mufcle  grand  peétoral  j  pourquoi, 
dans  la  luxation  du  coude,  on  doit 
toujours  faire  plier  l’avant-bras  pour 
faire  la  réduétion  j  pourquoi ,  dans  la 
luxation  du  pied  ,  en  conféquence  d’une 
fraéture  du  péroné ,  il  eft  toujours  fort 
difficile  &  quelquefois  impoffible  de 
réduire  la  luxation  ,  ou  de  la  maintenir 
réduite  lorfqu’on  met  la  jambe  dans 
l’extenfion  \  &  pourquoi  la  flexion  de 
Ja  jambe  aide  puiflamment  à  faire  la 
réduétion  ,  &  à  maintenir  l’os  réduit  ; 
pourquoi ,  dans  la  luxation  de  la  cuiffe , 
quel  que  foie  le  procédé  que  l’on  fuive 
pour  faire  la  réduétion  ,  la  pofitioa 
droite  de  la  jambe  &  de  la  cuifle  aug¬ 
mente  toujours  la  difficulté  dan?  1$ 
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réduction  *  &■  pourquoi  3  en  faifant 
fléchir  ia  jambe  &  la  c a i (Te  3  ce  qui 
diminue  les  douleurs  du  malade  3  cette 
fituation  eft  la  plus  favorable  pour 
réduire  fos.  La  pofition  la  meilleure 
eft  &  doit  être  en  effet  celle  dans 
laquelle  les  mafcles  les  plus  difpofcs  à 
render  ,  font  mis  dans  le  plus  grand 
relâchement  pofïible  (a). 

I  X. 

Dans  la  réduction  des  os  qui  fe 


(a)  Dans  les  effais  que  Ton  faitpourréduire 
la  luxation  de  la  cuiffe ,  il  y  a  une  circonftance 
qui  rend  tous  les  efforts  inutiles ,  lorfqu’on  la 
néglige. 

Il  cd  ordinaire  8c  meme  néceffairc  de  placer 
&  d’attacher  le  malade  fur  une  table  ou  fur 
un  lit,  afin  de  rendre  le  tronc  ferme  8c  fiable. 
Le  bandage  ou  le  lacs  qui  lie  le  malade  eft 
fxéd ans  laine  >  un  chef paffe fur  le  ventre,  8c 
l’autre  fous  la  feffe,  pour  être  enfuite  attaché 
à  quelque  chofe  d’immobile.  Si  ce  bandage  eft 
placé,  comme  je  l’ai  vu  ,  dans  l’aine  du  côté 
de  la  luxation  ,  il  nuira  à  la  réduction  bien 
loin  de  la  faciliter, 

C-'  •  •  • 
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terminent  par  une  tête  reçue  dans  une 
cavité  ,  on  ne  doit  eflàyer  de  replacer 
la  tête  de  Pos  ,  que  lorfqu’elle  eft  fortie 
par  Pextenfîon  du  lieu  qu’elle  occupe  , 
&  lorfqu  elle  eft  prefque  déjà  de  niveau 
avec  la  cavité. 

Ce  précepte  nous  fait  découvrir  un 
autre  défaut  dans  Pambi  ordinaire,  &C 
pourquoi  Pefpece  d’ambi  que  M  Freke 
a  appellé  fon  commandeur  eft  le  meil¬ 
leur  de  tous  les  inftruments  de  ce 
genre  ,  parceque  c’eft  un  levier  joint  à 
un  extenfeur  dont  on  peut  fe  fervir 
pour  le  bras  ,  qui  n’exige  qu’une  très 
petite  extenfion ,  &  qui  peut  cepen¬ 
dant  en  faire  une  très  grande.  De  plus  > 
cette  machine  eft  graduée ,  &  obéit 
par  conféquent  à  la  volonté  du  Chi¬ 
rurgien.  Cela  nous  fait  voir  encore 
pourquoiPancienne  méthode  de  réduire 
les  luxations  avec  l’échelle  ,  ou  la 
porte  ,  produit  quelquefois  une  frac¬ 
ture  du  col  de  P  humérus  5  comme  je 
Pai  vu  arriver  : 

Pourquoi  5  lorfqu’on  n5a  pas  fait  une 
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exteniion  fuffifante  ,  la  ferviette  donc 
le  Chirurgien  fe  fert ,  &  qui  eft  paffée 
fous  l’aiffelle  du  malade  ,  eft  plus  nui- 
fible  qu’utile  en  pouffant  la  tête  de 
1? humérus  fous  le  col  de  l’omoplate  ,  au 
lieu  de  la  diriger  dans  fa  cavité  : 

Pourquoi  un  rouleau  de  bois  paffe 
fous  l’aiffelle  produit  le  même  effet  : 

Pourquoi  la  méthode  ordinaire  > 
d’abaiffer  &  de  plier  l’os  du  bras  avant 
d’avoir  fait  une  extenfion  fuffifante  * 
empêche  la  rédudion  en  pouffant  la 
tête  de  l’os  fous  l’omoplate  ,  tandis 
qu’en  continuant  l’extenfion  pendant 
une  minute  de  plus,  on  feroit  parvenu 
à  replacer  l’os  dans  fon  lieu  natureh 

Je  fais  qu’on  a  coutume  de  dire 
qu’une  fimple  extenffon  tire  &  fait 
fortir  la  tête  de  l’os  hors  de  la  cavité  de 
Faiffelle  dans  laquelle  elle  étoit  logée  , 
fans  la  replacer  dans  la  cavité  giénoïde 
de  l’omoplate. 

Je  réponds  à  cela  que  quand  la  tête 
de  f humérus  eft  tirée  hors  de  i’aiflelle  3 
&  mife  de  niveau  avec  la  cavité  de 

G  iy 
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iomoplate  ,  il  eft  très  inutile  de  con¬ 
tinuer  &  d’augmenter  l’extenfion  ,  qui 
empêcherait  X humérus  de  rentrer  dans 
fa  cavité.  Tout  ce  que  le  Chirurgien 
doit  faire,  c’eft  de  conduire  la  tête 
jufqu  au  point  de  la  mettre  de  niveau 
avec  fa  cavité  correfpondante  ÿ  les  muf- 
cles  qui  s’attachent  à  X humérus  feront  le 
refte ,  foit  que  le  Chirurgien  le  veuille 
ou  ne  le  veuille  pas. 

En  effet ,  examinez  tous  les  moyens 
*  • 

rationnels  &c  toutes  les  méthodes  de 
réduire  la  luxation  de  X humérus ,  vous 
trouverez  qu’ils  agirent  d’après  ce  prin¬ 
cipe  ,  quoique  cela  pareille  autrement 
a  ceux  qui  n’y  ont  pas  réfléchi.  L’ambi 
ordinaire  rcuflit  même  par  le  moyen 
de  i’extenfion  qu’il  opéré  en  abaiflant 
le  bras ,  &  non  pas  par  fon  levier.  Cette 
partie  de  la  machine ,  bien  loin  d’aider 
à  la  réduction ,  y  met  forwent  un  obs¬ 
tacle  considerable  ,  &  soppofe  quel¬ 
quefois  à  l’intention  du  Chirurgien , 
en  pouflant  la  tête  de  X humérus  contre 
Fomoplate  ,  avant  qu  elle  foit  fuffi- 
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famment  dégagée  &  fortie  de  la  cavité 
de  1’ailTeiie. 

S’il  étoit  néceiïaire  d’appuyer  &  de 
confirmer  cette  doétrine  ,  je  dirois  que 
la  fuppofition  de  la  rupture  de  la  cap- 
fille  étant  une  circonftance  qui  arrive 
[auvent  dans  cette  luxation,  5c  qui 
met  obftacle  à  la  réduction ,  c’eft  un 
motif  pu i fiant  qui  doit  nous  engager 
toujours  à  faire  de  femblables  exten¬ 
sions  ,  puifqu’il  eft  très  vraifemblable 
que  la  tête  de  l’os  retournera  par  la 
même  rupture  dans  lacapfule  ,  lorfque 
cette  capfule  eft  modérément  élargie  3 
beaucoup  plus  aifément  que  lorfqu’elle 
fe  ride  ou  fe  replie. 

X. 

Le  dernier  principe  que  j’expofcrai* 
&  que  je  voudrois  pouvoir  inculquer 
fortement ,  eft  que  Ton  doit  toujours 
employer  par  degré  la  quantité  de  force 
que  l’on  juge  être  nécefifaire  pour 
réduire  une  luxation  ;  qu’il  ne  fane 
d’abord  employer  qu’une  force  très 

G  v 
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petite ,  que  Ton  peut  augmenter  en- 
fuite  peu  à  peu. 

Quiconque  réfléchira  fur  ce  qu’on 
fe  propofe  en  faifant  Textenfion ,  & 
quiconque*  connoîtra  quelles  font  les 
parties  qui  font  la  réfiitance  ,  &  quels 
font  les  moyens  les  plus  propres  à  la 
vaincre,  n’aura  pas  befoin  de  fortes 
preuves  pour  acquiefcer  à  ce  principe  j 
car  les  avantages  qui  réfultent  de  l’o- 
miflion  ou  de  l'obfervation  de  ce  pré¬ 
cepte  font  très  fenfibles. 

Ceux  qui  n’en  ont  pas  d’expérience , 
ne  croiront  pas  qu’on  puiflTe  porter  à 
un  degré  d’extenlion  confldérable  des 
parties  que  l’on  diftend ,  &  que  l’on  fait 
prêter  peu  à  peu ,  fans  cependant  les 
rompre  ou  les  violenter ,  puifqu’une 
grande  force  qui  agit  fubitement  peut 
caufer  des  accidents  très  fâcheux. 

Je  faisquel’qnaloué&  recommandé 
la  force  de  pereufiion ,  vis  percujjionis  ^ 
comme  ayant  réuffi  dans  quelques  luxa¬ 
tions  difficiles  j  mais  j’en  ai  vu  réfuîter 
des  accidents  (i  funeftes,  que  je  ne 
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puis  l’adopter  &  me  déclarer  en  fa 
faveur*  L’extenfion  des  membranes  , 
des  mufcles  &  des  ligaments  leur  per¬ 
met  de  s’allonger  &  de  prêter  beaucoup 
fans  fe  rompré  ,  fi  cette  force  agit  par 
degré  5  &  fi  Ton  donne  à  ces  parties  le 
temps  de  céder  6c  de  s’allonger  :  mais 
une  force  extrême,  appliquée  &  mifie 
en  œuvre  fubitement ,  peut  caufer  des 
accidents  très  fâcheux  dans  les  luxa¬ 
tions  ,  comme  dans  toute  autre  circonfi* 
tance  relative  à  la  Chirurgie. 
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DU  TRADUCTEUR* 

Sur  le  Principe  Vî  de  M.  PoTT. 

M.  Dufoui  ,  Membre  du  College 
de  Chirurgie  de  Paris  3  a  lu  à  T  Acadé¬ 
mie  de  Chirurgie  un  Mémoire  fur  les 
moyens  de  réduire  les  fraétures  les 
luxations.  11  a  profcrit  de  leur  traite¬ 
ment  toutes  fortes  de  machines ,  & 


tous  les  moyens  violents  dont  on  étoir 
dans  l’ufage  de  fe  fervir  jufqu’alors  y 
foit  pour  foire  leur  réduction*  foie 
pour  maintenir ,  pendant  le  cours  du 
traitement  ?  les  parties  dans  Pétât  où. 
on  les  avoit  mifes. 

On  ri  ignore  pas ,  dit  M.  Dupoui  5  la 
difficulté  qùon  a  toujours  trouvée  à 
réduire  la  luxation  de  la  cuiffe  .  ainfi 
que  la  quantité  de  forces  qu’on  y  appli- 
quoit  pour  y  parvenir  3  le  plus  fouveni 
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fans  fuccès.  Je  puis  dire  que  je  fai  fim*» 
plifiée  au  point  que  j’ai  rendu  cette 
réduction  plus  prompte  &  plus  facile 
que  celle  de  la  luxation  du  bras.  Voici 
cette  méthode. 

Je  n’emploie  point  de  hcs7  je  ne 
fais  pas  non  plus  de  contre-exteniion  j 
je  me  fuis  contenté  jufqu’à  préfent  de 
la  feule  réfiftance  du  corps.  Je  place  le 
malade  horizontalement  fur  fon  dos  y 
j’étends  également  la  partie  malade, 
&  je  la  pofe  contre  la  faine.  Je  lais 
prefler  fortement  fur  le  genou,  par  la 
main  d’un  aide  5  afin  de  tenir  cette 
partie  dans  l’extenfion  la  plus  exaéfce  3 
dans  laquelle  les  mufcles  fe  trouvent 
pofés  au fii  parallèlement  qu’il  eft  pof- 
fible.  J’embrafie  d’une  main  le  coude- 
pied  ,  3c  de  l’autre  main  le  talon  :  fans 
lever  la  partie  en  aucune  façon  ,  je  la 
tire  très  médiocrement  }  &  dans  l’inf* 
tant  les  mufcles  obéifient ,  s'étendent , 
&  remettent  feuls  la  tète  dans  fa 
cavité. 

Ceft  par  cette  pratique  toute  fimpîo 
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que  j’ai  réduit  quatre  de  ces  luxations 
en  préfence  de  mes  Confreres ,  con¬ 
tinue  toujours  M.  Dupoui  :  ce  qui  s’efl 
exécuté  dans  l’une  de  ces  réduéiions 
avec  une  promptitude  dont  j’ai  été 
fa  rp  ri  s  moi -même.  Comme  le  fujet 
étoit  fort  mince,  &c  que  la  luxation 
étoit  faite  depuis  huit  jours,  je  pris 
quelques  précautions  qui  me  parurent 
enfuite  inutiles  ,  par  la  facilité  avec 
laquelle  elle  fe  fit. 

M.  Fabre  J  Membre  du  College  de 
Chirurgie  ,  lut  à  l’Académie  royale  de 
Chirurgie  ,  le  14  Avril  176$  ,  jour  de 
la  féance  publique  ,  un  Mémoire  fur 
une  nouvelle  méthode  de  réduire  la 
luxation  de  la  coiffe  Sc  du  bras.  11  établit 
pour  principe  que  la  difficulté  des  réduc¬ 
tions  vient  moins  de  la  réfiftance  qifop- 
pofe  la  contraction  involontaire  des 
mufcles ,  que  du  lieu  où  l’on  applique 
les  forces  qui  font  l’extenfion  &  la 
contre  -  extenfion.  La  regie  générale 
établie  pour  l’extenfion ,  eft  d’appliquer 
la  puiffance  à  los  même  fracturé  ou 
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luxé.  M.  Dupouij  Membre  de  l’Aca- 
démie  ,  dans  un  Mémoire  qu  il  a  lu 
précédemment  3  afliire  avoir  réuffi  avec 
très  peu  d’efforts  dans  la  réduétion  de 
quelques  luxations,  en  tirant  le  membre 
par  un  endroit  plus  éloigné ,  comme 
au  defTus  du  poignet  pour  la  réduction 
de  Fos  du  bras  ,  Se  par  le  pied ,  pour 
îa  luxation  de  la  cuiffe.  Un  homme 
s’étoit  luxé  la  coiffe  en  montant  der¬ 
rière  un  carroffe  :  la  tête  de  l’os  fut 
portée  avec  violence  à  la  partie  pofté» 
rieure  de  la  cavité  de  l’os  de  la  hanche  * 
Se  fe  logea  dans  l’intervalle  des  mufcles 
feiliers.  Un  Chirurgien  ,  qui  vit  le 
malade  prefque  à  l’inftant  de  l’acci¬ 
dent,  fit  beaucoup  d’efforts  inutiles  y 
quoique  bien  dirigés ,  fuivant  les  regies 
reçues  pour  la  réduétion  de  cette  luxa-» 
tion  M.  Dupoui  j  appellé  dans  cette 
circonftance ,  étendit  horizontalement 
la  cuiffe  malade  contre  la  faine  ,  & 
pendant  qu’un  aide  appuyoit  avec  les 
mains  fur  le  genou ,  il  alla  prendre  le 
pied*  A  peine  feut-il  tiré,  fans  em- 
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ployer  beaucoup  de  forces ,  que  le  bruitr 
de  la  têre  de  l’os  annonça  qu’elle  étoit 
rentrée  dans  fa  cavité.  L’événement  qui 
furprit  tout  le  inonde  fut  prefque  auffi 
prompt  qu’un  clin  d’œil.  M.  Fabre 
adopte  le  procédé  qui  a  eu  un  fuccès  Ci 
favorable.  I!  a  eu  occafion  de  prouver 
la  fupériorité  de  cette  méthode  5  &  il 
rend  raifon  de  la  facilité  avec  laquelle 
cette  opération  réuffit.  Les  liens  def- 
tinés  à  faire  les  extenfions  n’agiflent 
plus  fur  les  mufcles  qui  doivent  être 
allongés  :  de  là  vient  la  moindre  dou¬ 
leur  5  &c  l’abfence  des  obftacles  qui 
s’oppofoient  au  fuccès  de  l’extenfion. 
M.  Fabre  rend  à  cet  égard  tout  ce  qui 
eft  dû  à  M.  D  up  oui  ;  mais  on  n’a  levé  * 
dit -il,  par  cette  perfe&ion  que  la 
moindre  des  difficultés  qif  on  rencontre 
dans  la  réduétion  du  fémur  ou  de  l’hu- 
mérus  luxé  ou  fra&uré  ,  fur- tout  près 
de  leur  col.  La  principale  vient ,  félon 
M.  Fabre  y  de  la  maniéré  dont  fe 
fait  la  contre- extenfion.  11  prouve  que 
clans  la  réduction  de  la  cuiffe ,  par 
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exemple  3  le  lacs  pofé  dans  le  pli  de 
l’aine  ,  pour  empêcher  le  corps  de  fuiyre 
Pextenfion  5  s’il  eft  mis ,  comme  il  étoit 
d’ufage ,  du  côté  malade,  porte  fur 
l’attache  des  mufcles  triceps ,  &  que  ce 
moyen  nuit  à  la  contre-extenfion  au  lieu 
de  la  favorifer ,  puifqtf  il  comprime  des 
mufcles  qui  doivent  céder  aux  efforts 
de  l’exteniion.  M.  Faire  confeille  de 
retenir  le  corps  ,  en  plaçant  les  lacs  du 
côté  fain  y  &  pour  empêcher  que  le 
baffin  n  obéifte  du  côté  malade  aux  ex- 
tenfions  5  il  prefcrit  un  fécond  1res  qui 
embraifent  le  baffin  du  côté  malade, 
dans  l’intervalle  qui  eft  entre  la  crête  de 
l’os  des  îl es  &  l’articulation  de  lacuiffie* 
On  en  fait  tenir  les  extrémités ,  du  côté 
oppofé  3  obliquement  de  bas  en  haut. 
Par  ce  double  moyen  ,  le  baffin  eft  fixé 
immobilem.eiu  >  &  les  mufcles  font 
libres. 

Voye £  le  Journal  de  Médecine y  Février 
1767  5  page  170.  Mercure  de  France  £ 
Juillet  j  1763  ,  page  1 15. 
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Exposition  d'une  nouvelle  Mé~ 

•  thode  de  traiter  les  fraclures  de  la 
jambe  >  lue  a  la  Société  royale  de 
Londres  le  i  i  Février  1767  ;  laquelle 
ejl  précédée  d'une  Lettre  écrite  de 
Mincing-  lane  au  Docteur  Parsons  > 
Membre  de  cette  Société j  en  date  du 
6  Novembre  1  7 66* 


ISA  ONSIEÜR, 


Comme  la  méthode  fuivante  de 
traiter  les  fra&ures  de  la  jambe  me 
paroît  préférable  à  toutes  les  autres 
méthodes  connues  ,  par  les  fuccès  que 
j’en  ai  obtenus  pendant  plufieurs  an¬ 
nées  v  &  comme  elle  peut  diminuer 

Ar 

plufieurs  des  inconvénients  qui  réfui- 
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\tetit  de  ces  fraéhires  y  je  prends  la 
liberté  de  vous  la  communiquer  pour 
favoir  ce  que  vous  en  penfez.  Si  vous 
croyez  qu  elle  mérite  d  être  rendue 
publique  ,  je  ferois  fort  aife  d’en  faire 
part  à  la  Société  royale* 

L’inftrument  que  je  propofe  fut  em¬ 
ployé  pour  la  premiere  fois  avec  le  plus 
grand  fuccès ,  pour  une  fraéture  oblique 
du  tibia  ,  dont  on  n  avoit  pu  retenir  les 
pieces  en  place  par  la  méthode  ordi¬ 
naire  5  &  il  fut  enfuite  appliqué  tout 
auifi  heureufement  pour  une  luxation 
du  pied  3  avec  fraéture  au  péroné .  Dans 
ce  dernier  cas  ,  il  eft  fouvent  difficile 
de  réduire  la  luxation,  même  en  fai- 
faut  une  forte  extenfion  ;  &  il  eft  plus 
difficile  encore  de  faire  garder  aux  os 
fraéturésleur  {filiation  naturelle ,  quand 
on  met  le  membre  dans  une  pofuion 
horizontale. 

Mais  ces  difficultés  difparoiftent  en¬ 
tièrement  5  par  les  moyens  que  je  vais 
décrire* 
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Les  fuccès  que  j’ai  obtenus  dàns  W 
deux  cas  ci-deffus  mentionnés ,  m’ont: 
engagé  à  effayer  la  même  méthode  dans: 
différentes  fraéfcures  de  la  jambe  ,  tan c 
Amples  que  compliquées ,  &  j’ai  trouvé; 
qu’elle  avoir  toujours  répondu  à  mon: 
attente.  Il  y  a  déjà  quelque  temps  que: 
j’ai  fait  connoître  cette  méthode  de: 
traiter  les  fraét tires  à  plu'fieurs  Chirur¬ 
giens,  auffi  bien  qu’à  vous-même  ,  8c 
j’ai  eu  occafion  de  l’employer  plufieurs: 
fois  conjointement  avec  d'autres  Chi¬ 
rurgiens  ,  qui  en  ont  été  forts  fatis- 
faits.  Quelques-uns  d’entre  eux  l’ont 
adoptée  j  de  forte  que  j’ai  tout  lieu  de 
croire  qu’elle  feroit  devenue  d’un  ufage 
pl us  général  y  fi  les  inftruments  qui  ont 
été  vendus  jufqifà  préfent  euffent  été 
fabriqués  conformément  à  leur  modèle. 
Mais  l’ouvrier  que  j’ai  employé  en  a 
fait  8c  vendu  plufieurs ,  qui  different 
du  mien  dans  quelques  points  effem 
tiels,  C’eft  pourquoi  j’ai  cru  qu’il  étoit 
iiéceffaire  de  vous  envoyer  une  defcrip* 
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;;  ion  de  finftrument ,  tel  que  l’expé- 
rience  m’a  appris  qu  il  devoit  être  pour 
qu’il  eût  tout  le  fuçcès  pollible- 

Je  fuis,  avec  une  parfaite  eftim'e. 


Monsieur, 


Yotre  très  humble 
&  très  obéiflant 
ferviteur 

Guiuavme  Sharp, 
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DESCRIPTION 

D’UN  NOUVEL  INSTRUMENT 

Pour  le  Traitement  des  Fractures  de  lai 
jambe  &  dont  on  recommande  Tuf  age ■ 
en  place  de  T  appareil  ordinaire . 

(  Voyez  les  Figures.  ]  • 

Les  figures  ont  été  tirées  fur  une 
échelle  de  trois  pouces ,  pour  un  pied  5 
&  repréfentent  deux  attelles  de  carton 
faites  avec  la  colle  forte  3  &  qui  doi¬ 
vent  être  attachées  fur  la  jambe  frac¬ 
turée  ,  avec  trois  courroies  qui  envi¬ 
ronnent  le  tout. 

Ces  attelles  font  proportionnées  à  la 
jambe  d’un  homme  de  moyenne  gran¬ 
deur.  Néanmoins  il  eft  utile  d’en  avoir 
de  deux  autres  grandeurs  ,  Tune  d’en¬ 
viron  vingt-deux  pouces  de  long,  &: 
l’autre  de  feize  pouces. 

Figure  premiere .  A  repréfente  une 
attelle  de  délions  d’une  forme  irrégu- 
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liere  ,  mais  proportionnée  à  la  partie 
de  la  jambe  qu  elle  doit  couvrir  j  elle 
eft  un  peu  convexe  extérieurement  ?  & 
concave  intérieurement.  Sa  longueur 
eft  de  dix-huit  pouces  depuis  (æ)  juf- 
quà  (b)  5  fa  largeur  eft  de  deux  pouces 
trois  quarts  vers  la  courroie  qui  eft  près 
du  genou  5  &  de  deux  pouces  &  un 
quart  vers  les  deux  autres  courroies. 

BBB  repréfentent  trois  bandes  de 
cuir  de  quinze  à  vingt  pouces  de  long  , 
&  d’un  pouce  de  large  5  ayant  deux 
rangées  de  trous  difpofés  de  maniéré 
que  chaque  trou  de  chaque  rangée 
répond  à  l’efpace  qui  fépare  les  trous  de 
la  rangée  du  côté  oppofé.  Ces  trois 
bandes  de  cuir  doivent  être  coufiies 
iolidement  au  milieu  &  au  côté  externe 
de  Fattelie  de  deftbus.  Leurs  portions 
(  d d d)  doivent  être  plus  courtes  fur  la 
partie  antérieure  de  Fattelie  ,  que  les 
bouts  [eee)  de  la  partie  poftérieure  5 
lefquels  doivent  entourer  la  partie  la 
plus  charnue  de  la  jambe. 

C  eft  la  partie  qui  doit  fou  tenir  le 
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pied  depuis  fa  pointe  (a),  jufqu’au 
talon  (c)  :  cette  partie  a  cinq  pouces 
de  long ,  dans  un  angle  de  foixante 
degrés. 

D  eft  la  courroie  du  pied  5  longue  de 
douze  pouces ,  coufue  à  l’extémité  de 
Tartelle  de  delfous  ,  a  deux  pouces  de 
la  pointe  de  cette  attelle  ,  pour  palfer 
fous  le  talon  à  travers  une  ganfe  de 
cuir  3  &  qu’on  attache  en  fuite  a  l’at¬ 
telle  de  deffus  au  dernier  bouton. 

E ,  trou  ovale  &  irrégulier ,  long  de 
deux  pouces  ,  fk  large  d’environ  un 
pouce  dans  fa  partie  inférieure  ,  mais 
moins  large  fupérieurement.  Ce  trou 
eft  deftiné  à  recevoir  la  malléole  ex¬ 
terne  ,  ou  l’extrémité  inférieure  du 
péroné • 

Figure  IL  Elle  repréfente  la  jambe 
élevée  ,  pour  faire  voir  la  fituation  de 
l’attelle  de  delfous  ,  lorfqu’elle  eft 
placée  convenablement» 

Figure  III.  Elle  repréfente  une  jambe 
fraéturée ,  entourée  de  deux  attelles  * 
conformément  à  la  méthode  que  je  vais 

recommander. 
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recommander.  Le  pied  eft  garni  d’on 
chauffon  &  d'un  foulier.  Les  traits 
obfcurs  qui  fe  voient  dans  cette  figure 
&  dans  la  fécondé  ,  indiquent  la  partie 
des  attelles  qui  eft  enfermée  dans  le 
foulier. 

Figure  IF»  A  e  ft  Pattelle  de  défi  us  j 
B  B  B ,  les  boutons;  C,  la  ganfe  de 
cuir  qui  reçoit  la  courroie  du  pied. 

Figure  V ".  Elle  repréfente  un  ban¬ 
dage  a  plufieui  s  chefs,  fait  de  bandes 
de  toile  de  Ruffi.e  ,  dont  la  longueur 
augmente  régulièrement  depuis  douze 
ou  quatorze  pouces  jufqu’à  dix  huit  ou 
vingt,  fuivant  la  groffeur  de  la  jambe. 
Chaque  chef  a  deux  pouces  de  large  , 
&eftdifpofé  de  maniéré  qu’il  couvre 
de  l’étendue  d’un  pouce ,  ou  ,  ce  qui 
eft  la  même  chofe  ,  la  moitié  de  la  lar¬ 
geur  du  chef  quieftdeftpus.  Une  bande 
longue  de  dix  ou  douze  pouces ,  & 
tranfverfale ,  eft  coufue  à  la  partie  pof- 
térieure  de  tous  ces  chefs ,  &  les  unit 
enfemble  par  le  milieu  :  ce  qui  fait  ma 
bandage  auflï  ferme  &  folide  que  le 
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bandage  roulé  ,  8c  dont  on  peut  fe 
fervir  fans  déranger  la  jambe.  La  partie 
ia  plus  courte  de  ce  bandage  doit  être 
placée  près  le  talon.  Comme  on  peut 
augmenter  ou  diminuer  le  nombre  des 
chefs  fuivant  l’étendue  du  membre  9 
j’appelle  ce  bandage  ,  bandage  à  plu - 
jieurs  chefs  j  laiffant  à  déterminer  le 
nombre  précis  des  chefs  fuivant  la  na¬ 
ture  des  circonftances. 

On  s’en  fert  à  l’Hôpital  de  *  Saint- 
Barthelemi  depuis  plufiéurs  années  5 
\en  place  du  bandage  à  dix-huit  chefs 
ordinaire.  Néanmoins  ,  comme  il  n’eft 
pas  connu  de  tout  le  monde  ,  je  crois 
que  la  defcription  que  je  viens  d’en 
donner  ne  fera  pas  inutile. 

Les  trois  grandeurs  différentes  des 
attelles  ci  deflus  mentionnées  fuffifent 
ordinairement  :  on  peut  au  moins  s*en 

! 

fervir  pour  un  adulte  >  en  attendant 
qu’on  en  ait  préparé  d’autres. 

Les  jambes  des  enfants  étant  plus 
rondes  &  moins  charnues  ,  peuvent 
Ère  enveloppées  à  peu  près  de  même 
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avec  des  attelles  ordinaires  de  bois, 
convenablement  garnies  de  comprefles, 
comme  on  le  pratique  aétuellement  à 
l’Hôpital  de  Saint  Barthelemi ,  pourvu 
que  ces  attelles  foient  affez  longues 
pour  affermir  &  garantir  l'articulation 
iupérieure  &  inférieure  des  os  frac¬ 
turés. 

Lorfqu’un  Chirurgien  effc  appellé 
pour  réduire  une  fraéture  de  la  jambe 
dans  le  lieu  meme  où  l'accident  efi 
arrivé  5  il  doit  faire  coucher  le  malade 
fur  le  coté  bleffe  &  fur  une  furface 
plane  ,  approcher  le  genou  de  la  jambe 
fraéfcurée  vers  le  bas  ventre ,  &  faire 
fléchir  en  même  temps  la  jambe  de  ma¬ 
niéré  que  les  mufcles  extenfeurs  du 
pied  5  qui  font  très  forts ,  foient  dans 
le  relâchement.  Alors  il  aura  beaucoup 
de  facilité  à  réduire  les  os  fraéturés 
dans  leur  foliation  naturelle ,  fans  erre 
obligé  de  faire  de  fortes  extenfions, 
qu’on  a  coutume  de  pratiquer ,  &  qui 
font  fatigantes  pour  le  Chirurgien  >  dou* 
loureufes  pour  le  tnalade ,  8c  propres 

H  il 
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a  déterminer  de  la  tenfion  ,  des  fpafmes 
&  de  l'inflammation  fur  les  mufcies 
tiraillés. 

Lorfque  la  fradure  eft  réduite  ,  ce 
qui  arrive  quelquefois  fans  quon  foit 
obligé  d’ôter  le  bas  ou  le  fo.ulier,  il 
faut  appliquer  une  attelle  de  deJÎôus  de 
la  grandeur  la  plus  convenable  fur  le 
péroné  j  ou  au  côté  externe  de  la  jambe  ; 
&  fi  elle  ne  s’applique  pas  exadement  ? 
il  faut  la  garnir  de  comprefifes  ,  de  fla¬ 
nelles  épailTes  ,  d’étoupes  ou  de  laine 
cardée  ,  autant  qu’on  le  jugera  nécef- 
faire. 

Cette  fituation  fur  le  côté,  la  jambe 
étant  fléchie  ,  eft  bien  plus  douce  , 
moins  gênante  &c  plus  naturelle.  Elle 
donne  au  malade  la  facilité  de  fe  fou- 
lager  lui-même  ,  &  de  fe  faire. retourner 
ou  changer  de  place  fans  rifque-j  elle 
empêche  que  le  pied  &  les  orteils  ne 
foient  fatigués  par  le  poids  des  couver¬ 
tures,  &  rend  inutile  la  boîte  dans 
laquelle  on  met  les  jambes  frad  urées, 
de  même  que  le  cerceau  dont  on  leÿ 
couvre. 
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Si  la  fr-aéfcure  eft  compliquée  ,  la 
f laie  guérit  ordinairement  felon  la  pre* 
Sniere  intention,  parcequon  prévient 
Firritation  qui  y  met  obftacle.  Je  pour- 
rois  en  citer  plusieurs  exemples*.  Ajoutez 
â  cela  qu’on  peut  lever  la  jambe  avec 
l’appareil  dont  elle  eft  garnie  ,  6c  qu’on 
peut  faire  mouvoir  le  genou  auffi  fou- 
vent  qu’il  eft  néeeffaire  pour  prévenir 
la  rigidité',  qui  eft  ordinairement  la 
fuite  de  ces  fortes  de  bleflures ,  6t  qui 
eft  fuivie  de  beaucoup  de  douleurs  6c 
d’incommodités  ,  même  long,-  temps 
après  la  guérifon  de  la  fraéture.  On 
peut  encore  lever  fouvent  le  malade  , 
êt  le  tirer  hors  de  fan  lit  fans  danger  5c 
fans  craindre  de  lui  faire  de  mal  ,  s’il 
n’eft  pas  trop  lourd. 

L’attelle  de  délions  fournit  à  la  jambe' 
un  appui  ferme  8c  iolide  ,  en  maniéré 
de  couffin  ,  pendant  que  l’on  panfe  le 
le  côté  interne  de  la  jambe  ,  dans  le  cas 
d’une  fradhire  compliquée.  On  peut 
encore  faire  appuyer  la  main  fermement 
fur  l’attelle  de  deifiis  ,  Remettre  la  jambe 

H  iij 
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dans  unepofition  convenable  ,  lorfqu'iî 
s’agit  de  panfer  un  ulcere  fituë  dans  la 
région  du  péroné ,  ou  à  la  face  externe 
de  la  jambe >  qui  fe  trouve  en  delTous 
dans  la  lîtuation  que  je  recommande. 

Je  note  pas  toujours  le  foulier  &  le 
•  chauffon  ,  tant  parcequ’ils  fervent  à 
entretenir  la  tranfpiration  de  la  partie  * 
que  parceque  le  foulier  affermit  le 
membre  par  les  connexions  qu’il  a  avec 
la  partie  inférieure  de  l’appareil. 

Il  faut  auffi  que  l’attelle  de  deffus 
foit  appliquée  au  côté  interne  de  la 
jambe  *  de  forte  quelle  couvre  le  tibia 
dans  prefque  toute  fa  longueur.  Les 
courroies  doivent  être  fuffifamment 
ferrées  pour  affermir  le  tout.  Cela  fait  * 
le  malade  peut  aifément  être  tranfporté 
dans  une  chaife  (  dont  le  couffin  feroic 
affez  élevé  pour  que  la  jambe  qui  pend 
en  bas  n’appuyât  cependant  pas  fur  le 
fond  de  la  chaife  )  ou  dans  un  carroffe  , 
la  jambe  étant  foutenue  par  les  mains 
d’un  Chirurgien  3  de  maniéré  quelle 
cede  uniformément  aux  mouvements 
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de  la  voiture  \  car  il  importe  peu  quo 
Je  corps  du  malade  fou  fecqtte  ,  pourvu 
que  les  pointes  des  os  fractures  ne  fe 
meuvent  pas  les  unes  contre  les  autres. 

J'ai  conduit  de  cette  maniéré  plu- 
fïeurs  malades  depuis  le  lieu  de  leur 
accident,  fur  le  pavé  de  Londres  ,  j.ufc 


qu’à  leur  logis ,  à  de  grandes  di fiances , 
fins  que  les  mouvements  auxquels  ils 
ont  été  expofés  aient  produit  aucun 
inconvénient ,  même  dans  le  cas  de 
jfradures  compliquées. 

Lorfque  le  bleiTé  eft  arrivé  chez  lui , 
&  qu’il  eft  placé  dans  fon  lit ,  fur  lequel 


on  a  étendu  un  matelas ,  il  faut  ôter 
fes  bas,  &  appliquer  les  remedes con¬ 
venables,  le  bandage  a  plufieurs  chefs 
&  les  attelles  ci-deftus  décrites  ,  obfer- 
vant  de  mettre  le  membre  dans  la  fitua- 
rion  que  j’ai  indiquée  ,  c’eft-à-dire  que 
le  malade  foit  couché  fur  le  côté  de  la 


fradure  ,  la  jambe  fléchie ,  &  la  cuifle 
un  peu  approchée  du  tronc  j  au  lieu  de 
faire  coucher  le  malade  fur  le  dos,  &  de 
fituer  la  jambe  rradurée  horizontale- 
ruent.  H  iv 
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On  fait  à  delfein  les  attelles  étroites 
pour  pouvoir  examiner  les  parties  affec¬ 
tées,  de  peur  qu’une  predion  trop  forte 
n’occafionnât  de  la  douleur.  Mais  fi  V on 
objeéfe  qu’elles  ne  font  pasaffez  larges 
pour  entourer  une  jambe  un  peu  groffe , 
on  peut  remédier  à  ce  léger  inconvé~ 
nient,  en  mettant  une  attelle  de  carton 
ou  de  bois  mince  entre  les  deux  autres 
attelles  ,  fur  la  partie  intérieure  de  la 
jambe  ,  fi  on  le  juge  nécefiaire.  Les 
courroies  dont  Tappareil  eft  garni  fuffi- 
fent  pour  affermir  le  tout  (a). 


(a)  Quelques  perfonnes  ont  propofé  , 
comme  une  perfection,  de  mettre  un  bouton 
ou  petit  clou  rivé ,  femblable  à  celui  qui  eft 
à  l'attelle  de  defius ,  fixé  fur  une  plaque  de  fer 
près  l’un  des  bouts  de  la  courroie  du  milieu  , 
au  lieu  de  fixer  cette  courroie  à  l’attelle  de 
defious ,  afin  de  pouvoir  appliquer  ou  ne  pas 
appliquer  cette  courroie  du  milieu,  fuivanc 
qu’on  juge  qu’il  eft  utile  ou  inutile  de  l’appli¬ 
quer.  Cependant  je  penfe  qu’il  eft  nécefiaire 
que  cette  courroie  du  milieu  foie  fixée  &  atta¬ 
chée  comme  on  le  voit  dans  la  figure,  afin 
d’empêcher  les  deux  attelles  de  s’approcher  ou 


&  des  Luxations.  ijf 
Tai  fait  moi -même  cés  premieres 
attelles  avec  de  fort  carton  ,  garni  de 
plaques  de  fer  rivées  a  l’attelle  y  ce  qui 
réuiîït  fort  bien,  j’ai  employé  diverfe’s 
matières  à  leur  conftruétion ,  telles  que 
du  cuir  épais  ,  durci  avec  de  la  colle 
forte  (a  ).  J’ai  eflayé  au  111  d’en  faire  une 
avec  du  bois  &  des  lames  de  cuivre.  Des 
attelles  de  cette  efpece  fuffifent  3  fi 
d’ailleurs  elles  font  bien  faites  :  cepen- 


de  s’éloigner  l’une  de  l’autre  ,  fi  quelqu’un^ 
des  courroies  devient  trop  lâche.  J’approuve 
pourtant  très  fort  qu’on  ajoute  une  nouvelle 
courroie,  lorfqu’ii  efi  nécefiaire  de  faire  une 
forre  compreffiom 

(a)  Vers  l’année  1748 ,  M. Holmes,  qui  fait 
les  instruments  pour  l’Hôpital  de  Saint-Bar- 
thelemi ,  fit  fous  ma  direétion  quelques  attelles 
de  cette  forme  &  grandeur  ,  avec  de  forrs  cuirs 
durcis  avec  de  la  colle  forte.  Mais  la  dépenfe 
extraordinaire,  8c  la  difficulté  de  s’en  procurer 
une  fuffifante  quantité  ,  m’ont  engagé  à  conti¬ 
nuer  de  me  fervir  d’attelles  de  carton  préparé 
avec  la  colle  forte ,  &  j’ai  trouvé  dans  ma  pra¬ 
tique  ôc  par  une  longue  expérience  que  ces 
attelles  remplifioicnc  parfaitement  bien  leur 
objet. 
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danc  je  Ieur*préfere  toujours  le  carton  , 
lorfqu’il  eft  fort  5  jufqu  à  ce  que  je 
trouvg  un  ouvrier  qui  puilTe  les  bien 
faire  avec  des  matières  plus  dures. 

J’ai  obfervé  que  la  duration  que  je 
recommande  pour  les  fractures  de  la 
jambe  étoit  également  utile  pour  les 
fraétures  de  la  cuilîe  ,  &  cela  par  la 
même  raifon.  Dans  ce  dernier  cas,  les 
attelles  ordinaires  de  bois  font  auffi 
bonnes  que  les  autres ,  pourvu  qu’elles 
foient  aiTez  longues  pour  affermir  8c 
contenir  les  extrémités  des  os  fraéturés. 

Je  me  fuis  fervi  jufqu’à  préfent  des 
fermes  d’ attelles  de  dejfus  &  d5 attelles 
de  dejfous  ,  afin  de  me  faire  mieux  en¬ 
tendre  ,  quoique  peut-être  les  termes 
d5 attelles  tibiale  &  péroniere  les  diftin- 
gueroient  mieux  5  &  donneroient  une 
idée  plus  nette  de  leur  application  }  la 
premiere  devant  couvrir  la  plus  grande 
partie  du  tibia  ,  &  la  fécondé  devant 
procurer  un  appui  folide  au  péroné • 

F  I  N. 
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JP  P  RO  BAT  ION. 

J’a  i  lu  ,  par  ordre  de  Monfeigneur 
le  Chancelier  ,  un  Manufcrit  qui 
pour  titre  :  Nouvelle  Méthode  de  traiter 
les  Fractures  &  les  Luxations  j  Ouvrage 
traduit  de  Tanglois  par  M.  LafTus. 
Cette  tradudion  eft  utile  ,  &  nie 
femble  devoir  être  accueillie  :  je  n’y 
ai  rien  trouvé  qui  rra’ait  paru  s’oppofer 
à  ce  qu  elle  fut  imprimée.  À  Paris  ,  ce 
20  Janvier  1771*  L  EBÀ  S. 


PRIVILEGE  DU  KOI. 

T 

1  j  ouïs,  par  îa  Grace  de  Dieu  ,  Roi  de  France  Sc 
cb  Navarre  ;  A  nos  amés  Ôc  féaux  Confeiiters  ,  les  Gene- 
tenants  nos  Cours  de  Parlement ,  Maîtres  des  Requête* 
ordinaires  de  notre  Hôtel ,  Grand-Co-nfeil  ,  Prévôt  de 
Paris ,  Baillifs  ,  Sénéchaux  ,  leurs  Lieutenants  Civils ,  Ôc 
autres  nos  Jufticiers  qu’il  appartiendra  :  S  a  l  u  t.  Notre 
bien  amé  le  heur  Pierre  François  Didot  le  jeune  , 
l  ibraire  ,  Nous  a  fait  expofer  qu  il  defircroit  faire  im¬ 
primer  ôc  donner  au  Public  une  Nouvelle  Méthode  de 
traiter  les  Fratlures  &  les  Luxations  ,  traduite  par  M. 
LaiîuSj  s’il  Nous  plaifoit  lui  accorder  nos  Lettres  de 
Piivilcge  pour  ce  nécedaites,  A  ces  Causes,  voulant 
favorablement  traiter  l’fxpofant ,  Nous  lui  avons  per¬ 
mis  ôc  permettons  par  ces  Préfentes ,  de  faire  imprimer 
ledit  Ouvrage  autant  de  fois  que  bon  lui  femblera  ,  Ôc  de 
le  vendre ,  faire  vendre  ôc  débiter  par  tout  notre  Royau¬ 
me  ,  pendant  le  temps  de  iîx  années  confécutives  ,  à 
compter  du  jour  de  la  date, des  Préfentes-,  Faifons-défenfet 


â  tous  Imprimeurs ,  Libraires,  &  autres  perfonnes  â& 
quelque  qualité  5c  condition  qu’elles  foienc ,  d’en  intro^ 
nuire  d’impreïïîon  étrangère  dans  aucun  Heu  de  notre 
©béillance  j  comme  audi  d’imptimer  ou  faire  imprimer, 
vendre  ,  faire  vendre  ,  débiter  ni  contrefaire  ledit  Ou¬ 
trage  ,  ni  d’en  faire  3 ucun  extrait  fous  quelque  prétexte 
que  ce  puifie  être,  fans  la  perrnifiion  exprede  ôc  pair 
écrit  dudit  Expofant ,  ou  de  ceux  qui  auront  droit  de 
Hii ,  à  peine  de  confifcatton  des  Exemplaires  contre¬ 
faits  ,  de  trois  mille  livres  d'amende  contte  chacun  des 
contrevenants ,  dont  un  tiers  à  Nous ,  un  tiers  à  l’Hôtel- 
Dieu  de  Paris  ,  ôc  l’autre  tiers  audit  Fxfofaiit ,  ou  à  celui 
qui  aura  droit  de  lui»  5c  de  tous  dépens  ,  dommages  ôc 
intérêts.  A  la  charge  que  ces  Préfentes  feront  enregif- 
trées  tout  au  long  fur  le  Regifire  de  la  Communauté 
des  Imprimeurs  3c  Libraires  de  Paris  y  dans  trois  mois 
de  la  date  d’icellesj  que  l'impreflion  dudit  Ouvrage  fera 
faite  dans  notre  Royaume  ôc  non  ailleurs,  en  bon  pa- 
pier  ôc  beaux  caraéteres ,  conformément  aux  Réglements 
de  la  Librairie,  5c  notamment  à  celui  du  10  Avril 
172?,  à  peine  de  déchéance  du  préfent  Privilege  y 
qu’avant  de  Texpofer  en  vente,  fe  Manufcrit  qui  aura 
fervi  de  copie  à  Pimpreffion  dudit  Ouvrage  ,  fera  remis 
dans  le  même  état  où  l’Approbation  y  aura  été  donnée  T 
es  mains  de  notre  très  cher  ÔC  féal  Chevalier  Chancelier 
Garde’ des- See  aux  de  France,  le  Sieur-  be  Maupeou  j 
qu’il  en  fera  enfuite^remis  deux  Exemplaires  dans 
notte  Bibliothèque  publique’,  un  dans  celle  de  notre 
Château  du  Louvre  ,  ôc  un  danscelle  de  notre  très  cher1 
ôc  féal  Chevalier  Je  Sieur  de  M  a  up*  ou  *,  it  tout  à  peine 
de  nullité  des  Préfentfcs  Du  contenu  ddquelles  vousJ 
m  mdons  ôc  enjoignons  de  faire  jouir  ledit  Expofant  &  fes 
ayans  caufe  pleinement  ôc  paisiblement ,  fans  foiifhir 
qu’il  leur  foit  fait  aucun  trouble  ou  empêchement 
Voulons  que  la  copie  des  Préfentes  qui  fera  impri¬ 
mée  tout  au  long  au  commencement  ou  à  la  fin  dudit 
Ouvrage,  foil  tenue  pourduement  lignifiée*,  ôc  qu’aux 
copies  co’lationnéts  par  l’un  de  110s  aînés  ôc  féaux  Con- 
feillers  Ôc  Secrétaires  ,  foi  foit  ajoutée  comme  à  l’origi¬ 
nal.  Commandons  au  premier  notre  Huifiier  ou  Ser¬ 
gent  fur  ce  requis ,  de  faire  pour  l’exécution  d’icelles 
rous  a&es  requis  ôc  néceflaires  fans  demander  autre 
permidion  ,  ôc  nonobftant  clameur  de  Haro  ,  Charte 
Normande  ,  ôc  Lettres  à  ce  contraires  \  car  tel  eft  notre 
plaifir.  Donné  à  Paris  le  treizième  jour  du  mois  de 


.Février.,  Ban  de  grace  mil  -feat  cent  foixante  $c  ome^ 
£c  de  notre  tegne  le  cinquante  (ixieme.  Par  le  Roi  en 
Ton  Confeil. 

LE  B  ECU  E. 

Regifh'é fur  le  Regiftre  XVlîI.  delà  Chambre  Royale 
&  Syndicale  des  Libraires  &  Imprimeurs  de  Paris  ,  «ar 
znero  1489,  fol.  435,  conformement  au  réglement  tls 
y/ 2.1  «  A  Paris  s  ce  19  Février  1771. 

lo  HERISSANT  j  Syndic* 


■ 


* 

! 

* 

i 


1 


•  *  •  .  S! 


’ 


4 


.*  V  v* 


J 


- 


i 


\ 


* 


; 


N  • 


V 


J 


